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EU100 1.

Tamogatott indikaciok:

>> Inzulinkezelésre szoruld (6nmagaban vagy oralis antidiabetikum mellett) cukorbeteg

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag

Diabetoldgiai szakellatéhely Belgyogyaszat javasolhat és irhat

Diabetoldgiai szakellatéhely Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Belgyogyaszat javasolhat és irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Endokrinologia javasolhat és irhat

Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 hénap.
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- ACTRAPID 100 NEMZETKOZI EGYSEG/ML OLDATOS INJEKCIO

- ACTRAPID PENFILL 100 NEMZETKOZI EGYSEG/ML OLDATOS
INJEKCIO PATRONBAN

-HUMULIN M3 (30/70) 100 NE/ML SZUSZPENZIOS INJEKCIO
PATRONBAN

1x10ml injekcios tvegben EU/1/02/230/003

5x3ml patronban EU/1/02/230/006

5x3ml patronban OGYI-T-05928/02

-HUMULIN N 100 NE/ML SZUSZPENZIOS INJEKCIO PATRONBAN
-HUMULIN R 100 NE/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN

5x3ml patronban

5x3ml patronban

OGYI-T-05932/02
OGYI-T-05933/02

- INSULATARD 100 NE/ML SZUSZPENZIOS INJEKCIO INJEKCIOS ~ 1x10 ml EU/1/02/233/003
UVEGBEN (10 ML)

- INSULATARD PENFILL 100 NE/ML SZUSZPENZIOS INJEKCIO ~ 5x3ml EU/1/02/233/006
PATRONBAN

- INSUMAN BASAL 100 NE/ML SZUSZPENZIOS INJEKCIO 5x3ml EU/1/97/030/035
PATRONBAN

- INSUMAN BASAL SOLOSTAR 100 NE/ML SZUSZPENZIOS 5x3ml eléretoltott EU/1/97/030/148
INJEKCIO ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN injekci6s tollban

- INSUMAN COMB 25 100 NE/ML SZUSZPENZIOS INJEKCIO 5x3ml EU/1/97/030/045
PATRONBAN

- INSUMAN COMB 25 SOLOSTAR 100 NE/ML SZUSZPENZIOS 5x3ml eléretoltott EU/1/97/030/160
INJEKCIO ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN injekci6s tollban

- INSUMAN COMB 50 100 NE/ML SZUSZPENZIOS INJEKCIO 5x3ml EU/1/97/030/050
PATRONBAN

- INSUMAN RAPID 100 NE/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN  5x3ml EU/1/97/030/030

- INSUMAN RAPID SOLOSTAR 100 NE/ML OLDATOS INJEKCIO ~ 5x3 ml eldretsltott EU/1/97/030/142

ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

injekcios tollban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

2020.11.01.
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EU100 2.

Tamogatott indikaciok:

>> Legalabb 3 honapig human intenzifkalt inzulinkezelés alatt all6 (naponta harom vagy tébb alkalommal inzulinkezelésre
szoruld) 1-es vagy 2-es tipusu diabetesben szenvedd cukorbeteg részére, amennyiben a bedllitott terapia ellenére
megfeleld szénhidratanyagcsere-haztartast (HbA1c<8,0%) nem lehetett elérni, vagy megfeleld életmod-terapia mellett az
étkezés utan 60-90 perccel mért posztprandriélis vércukorszint érték havonta négy alkalommal meghaladja a 10,0 mmol/l
értéket, vagy havonta legalabb 3 alkalommal - az orvosi dokumentaciéban feltiintetett - korrekciét igényld hypoglikaemia
jelentkezik.

>> Harom hoénapnal révidebb ideig human intenzifkalt inzulinkezelés alatt allé cukorbeteg részére, ha legaldbb egy - az
orvosi dokumentacidban feltiintetett - stlyos (az elharitashoz kiils6 segitséget igényld) hypoglikaemia jelentkezik.

>> 2-es tipusl cukorbetegségben szenvedd beteg esetében a gyogyszer alkalmazasa egy év utan csak akkor folytathatd, ha
a szakorvosi javaslat kiallitasat megeldzd egy éven belil harom - legalabb két honap kiilénbséggel mért - HbAlc értéke
kozil kettd 8,0% alatt van. (A gyogyszer alkalmazasa a HbAlc értéktdl fiiggetlenil akkor is folytathatd, ha a betegnek
legalabb egy - az orvosi dokumentaciéban feltlintetett - sulyos, az elharitashoz kiilsd segitséget igénylé hypoglikaemias
eseménye volt.)

>> A fenti feltételek alapjan végzett kezelést kdvetden, 2-es tipusu cukorbetegségben szenvedd beteg esetében

- legalabb egy évig human intenzifkalt inzulinkezelés alatt allé (naponta harom vagy tébb alkalommal inzulinkezelésre
szoruld) cukorbeteg részére, amennyiben a bedllitott terdpia ellenére megfeleld szénhidratanyagcsere-haztartast
(HbA1c<8,0%) nem lehetett elérni, vagy megfeleld életmod-terapia mellett az  étkezés utdn 60-90 perccel mért
posztprandrialis vércukorszint érték havonta négy alkalommal meghaladja a 10,0 mmol/l értéket, vagy havonta legalabb 3
alkalommal - az orvosi dokumentaciéban feltiintetett - korrekciét igényl6 hypoglikaemia jelentkezik.

- legalabb fél évig az EU50 6/d. pont alapjan kezelt cukorbeteg részére, amennyiben a szakorvosi javaslat kiallitasat
megeldzden legalabb két hénap kilénbséggel mért HbAlc értéke kozil kettd 8,0% alatt van.

>> A kezelés tovabbi fenntartasara a fenti szabalyok vonatkoznak.

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Diabetoldgiai szakellatéhely Belgyogyaszat javasolhat és irhat
Diabetoldgiai szakellatéhely Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Belgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet Endokrinologia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 hénap.

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- APIDRA ;LOO EGYSEG/ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT  5x3ml eldretoltott EU/1/04/285/032
INJEKCIOS TOLLBAN (SOLOSTAR) injekcios tollban

- APIDRA 100 EGYSEG/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN 5x3ml EU/1/04/285/008

- HUMALOG 100 E/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN 10x3ml patronban EU/1/96/007/023

- HUMALOG 100 NE/ML OLDATOS INJEKCIO UVEGBEN 1x10ml injekciés Uvegben EU/1/96/007/002

- LIPROLQG 10~0 EGYSEG/ML JUNIOR’KWIKPEN OLDATOS 5x3ml eldretoltott EU/1/01/195/030
INJEKCIO ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN injekcios tollban

- LIPBOLOG 200 EGYSEG/ML OLDATOS INJEKCIO 5x3ml eldretoltott EU/1/01/195/028
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN injekcios tollban

- NOVORAPID 100 E/ML OLDATOS INJEKCIO INJEKCIOS 1x10 ml EU/1/99/119/001
UVEGBEN

-NOVORAPID FLEXPEN 100 EGYSEG/ML OLDATOS INJEKCIO 10x3ml eldretoltott EU/1/99/119/010
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN injekcios tollban

-NOVORAPID PENFILL 100 E/ML OLDATOS INJEKCIO 10x3ml patronban EU/1/99/119/006
PATRONBAN

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6 kédot): E10, E11, E12, 024
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EU100 3.

Tamogatott indikaciok:

>>

>>

>>

>>

>>

Legaldbb 3 hoénapig human intenzifkalt inzulinkezelés alatt allé (naponta harom vagy tébb alkalommal inzulinkezelésre
szoruld) 1l-es vagy 2-es tipusu diabetesben szenvedd cukorbeteg részére, amennyiben a bedllitott terapia ellenére
megfeleld szénhidratanyagcsere-haztartast (HbA1c<8,0%) nem lehetett elérni, vagy havonta legalabb 3 alkalommal - az
orvosi dokumentacidban feltiintetett - korrekciét igényld hypoglikaemia jelentkezik.

Harom honapnal révidebb ideig human intenzifkalt inzulinkezelés alatt allé cukorbeteg részére, ha legaldbb egy - az
orvosi dokumentaciéban feltiintetett - stlyos (az elharitashoz kils6 segitséget igényld) hypoglikaemia jelentkezik.

2-es tipusu cukorbetegséghben szenvedd beteg esetében a gyogyszer alkalmazasa egy év utan csak akkor folytathatd, ha
a szakorvosi javaslat kiallitAsat megeldz8 egy éven belil harom - legalabb két hénap kilonbséggel mért - HbAlc értéke
kozil kettd 8,0% alatt van. (A gyogyszer alkalmazasa a HbAlc értéktdl figgetlenil akkor is folytathatd, ha a betegnek
legalabb egy - az orvosi dokumentaciéban feltlintetett - sulyos, az elharitashoz kiilsd segitséget igénylé hypoglikaemias
eseménye volt.)

A fenti feltételek alapjan végzett kezelést kdvetden, 2-es tipusi cukorbetegségben szenvedd beteg esetében

- legalabb egy évig human intenzifkalt inzulinkezelés alatt allé (naponta harom vagy t6bb alkalommal inzulinkezelésre
szoruld) cukorbeteg részére, amennyiben a beallitott teripia ellenére megfeleld szénhidratanyagcsere-haztartast
(HbA1c<8,0%) nem lehetett elérni, vagy havonta legalabb 3 alkalommal - az orvosi dokumentacioban feltlintetett -
korrekciét igényld hypoglikaemia jelentkezik.

- legalabb fél évig az EU50 6/d. pont alapjan kezelt cukorbeteg részére, amennyiben a szakorvosi javaslat kiallitasat
megeldzden legalabb két hénap kilénbséggel mért HbAlc értéke kozil kettd 8,0% alatt van.

A kezelés tovabbi fenntartasara a fenti szabalyok vonatkoznak.

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Diabetoldgiai szakellatéhely Belgyogyaszat javasolhat és irhat
Diabetol6giai szakellatohely Csecsemd-gyermekgyoégyaszat javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Belgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Endokrinolégia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- ABASAGLAR 100 EGYSEG/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN 10x3ml patronban EU/1/14/944/009
-LANTUS 100 EGYSEG/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN 5x3ml EU/1/00/134/006
-LANTUS SOLOSTAR 100 EGYSEG/ML OLDATOS INJEKCIO 5x3ml eldretdltott EU/1/00/134/033

ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN injekcids tollban (solostar)

-LEVEMIR 100 E/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN 10x3 ml EU/1/04/278/003
- TOUJEO 300 EGYSEG/ML,DOUBLESTAR OLDATOS INJEKCIO 3x3ml eloretoltott EU/1/00/133/038

ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN injekcios tollban
- TOUJEO 300 EGYSEG/ML SOLOSTAR OLDATOS INJEKCIO 5x1,5ml eloretoltott EU/1/00/133/035

ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN injekcios tollban
- TRESIBA 100 EGYSEG/ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 5x3ml eldretoltott EU/1/12/807/004

INJEKCIOS TOLLBAN injekcios tollban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): E10, E11, E12
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EU100 4.

Tamogatott indikaciok:

>> Myasthenia gravis

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermekneurologia javasolhat és irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Neuroldgia javasolhat és irhat

Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- MESTINON 60 MG BEVONT TABLETTA

150x Uvegben (barna)

OGYI-T-00517/02

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6doé kédot):

EU100 5.

Tamogatott indikaciok:

G70

>> Tetanusz profilaxis dokumentaltan sziikséges eseteiben

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Haziorvos Megkotés nélkil irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- SZCZEPIONKA TE  COWA ADSORBOWANA (T) - ADSORBED 3x R/0035 (PL)

TETANUS VACCINE (T), SUSPENSION FOR INJECTION -
PHARMAROAD

- TETANOL PUR SZUSZPENZIOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- TETANOL PUR SZUSZPENZIOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- TETANOL PUR SZUSZPENZIOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- TETANOL PUR SZUSZPENZIOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN - MAB PHARMA

- TETANOL PUR SZUSZPENZIOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN - PHARMAROAD

-TETANOL PUR SZUSZPENZIOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN - PHOENIX

-TETIG 500 NE OLDATOS INJEKCIO

10x0,5ml eldretoltott
fecskenddben t0 nélkil
1x0,5ml eldretoltott
fecskenddben t0 nélkil
1x0,5ml eloretoltott
fecskendében tlvel
10x0,5ml eldretoltott
fecskendében tlvel
1x0,5ml eloretoltott
fecskendében tlvel
10x0,5ml eldretoltott
fecskendében tlvel

1x ampulla

OGYI-T-09451/04
OGYI-T-09451/02
OGYI-T-09451/01
OGYEI /14802-2/2017
OGYEI /15987-2/2017
OGYEI /10025-2/2017

OGYI-T-09471/02

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot):

2020.11.01.

7298
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EU100 6/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Hazi oxigénellatasban részesild beteg részére - dokumentaltan sziikséges esetben, a beteg részére torténd betanitassal
és atadassal

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd és gyermek kardioldgia javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermektiiddgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Kardioldgia javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Tluddgyodgyaszat javasolhat és irhat
Haziorvos Megkdtés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 24 honap.

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam

- OXYGENIUM (GAZ) 20 L 200 BAR 4m3 Ph. Hg. VIIL.

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):  J95, J96, J98, J99

EU100 6/b.

Tamogatott indikaciok:

>> Tartés hazi oxigénellatasban részesuld beteg részére, akinek életvitelében dokumentaltan jelentds javulast eredményez
az oxigéngazhoz képest, a beteg részére torténd betanitassal és atadassal

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Kardioldgia javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Tlddgyobgyaszat javasolhat és irhat
Haziorvos Megkdtés nélkl javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- OXYGENIUM (CSEPPFOLYOS) FREELOX (32 L) 1 toltés Ph. Hg. VIII.
-OXYGENIUM (CSEPPFOLYOS) HEIMOX (36 L) 1 toltés Ph. Hg. VIII.

- OXYGENIUM (CSEPPFOLYOS) LIBERATOR (30 L) 1 toltés Ph. Hg. VIII.
-OXYGENIUM (CSEPPFOLYOS) OXYBLU (37 L) 1 toltés Ph. Hg. VIII.

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6 kédot): J95, J96, J98, J99

2020.11.01. 7
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valt. EU100 7/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Transzplantalt beteg részére az adott készitmény alkalmazasi eldirasaban szerepld javallatokban

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Kijelolt intézmény

Kijelolt intézmény szakorvosa
Kijel6lt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa
Kijel6lt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa
Kijel6lt intézmény szakorvosa
Kijel6lt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa
Kijel6lt intézmény szakorvosa
Kijel6lt intézmény szakorvosa
Megkdtés nélkil

Megkdtés nélkil

Megkétés nélkul

Megkdtés nélkil

Megkdtés nélkil

Illetékes szakorvos

Csecsemd és gyermek kardioldgia

Gastroenterolégia

Gyermek gasztroenteroldgia
Gyermeksebészet
Gyermektiidégyogyaszat
Haematoldgia

Kardiolégia

Mellkassebészet
Nephroldgia

Sebészet

Szivsebészet
Tlddgyobgyaszat
Belgyogyaszat
Csecsemd-gyermekgyogyaszat
Gastroenterolégia
Gyermeksebészet
Haematoldgia

javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javaslatra irhat

javaslatra irhat

javaslatra irhat

javaslatra irhat

javaslatra irhat

Megkétés nélkul Kardioldgia javaslatra irhat
Megkétés nélkul Nephroldgia javaslatra irhat
Megkdtés nélkl Sebészet javaslatra irhat

Megkétés nélkul

Szivsebészet

javaslatra irhat

Megkdtés nélkul Tiddgyogyaszat javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- ADVAGRAF 0,5 MG RETARD KEMENY KAPSZULA 50x EU/1/07/387/002

- ADVAGRAF 1 MG RETARD KEMENY KAPSZULA 60x EU/1/07/387/005

- ADVAGRAF 3 MG RETARD KEMENY KAPSZULA 50x EU/1/07/387/012

- ADVAGRAF 5 MG RETARD KEMENY KAPSZULA 50x EU/1/07/387/008

- CELLCEPT 250 MG KAPSZULA 100x EU/1/96/005/001
buborékcsomagolasban

- CELLCEPT 500 MG FILMTABLETTA 50x EU/1/96/005/002
buborékcsomagolasban

- CERTICAN 0,25 MG DISZPERGALODO TABLETTA 60x OGYI-T-09961/06
buborékcsomagolasban

- CERTICAN 0,5 MG TABLETTA 60x OGYI-T-09961/01
buborékcsomagolasban

- CERTICAN 0,75 MG TABLETTA 60x OGYI-T-09961/03
buborékcsomagolasban

- DEXAMETHASONE KRKA 20 MG TABLETTA 50x OGYI-T-23079/35

buborékcsomagolasban

2020.11.01.
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EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- DEXAMETHASONE KRKA 4 MG TABLETTA
- DEXAMETHASONE KRKA 40 MG TABLETTA
- DEXAMETHASONE KRKA 8 MG TABLETTA
- ENVARSUS 0,75 MG RETARD TABLETTA

- ENVARSUS 1 MG RETARD TABLETTA

- ENVARSUS 1 MG RETARD TABLETTA

- ENVARSUS 4 MG RETARD TABLETTA

- IMURAN 25 MG FILMTABLETTA

- IMURAN 50 MG FILMTABLETTA

- MEDROL 100 MG TABLETTA

-MEDROL 16 MG TABLETTA

- MEDROL 32 MG TABLETTA

- MEDROL 4 MG TABLETTA

-MYFENAX 250 MG KEMENY KAPSZULA

- MYFENAX 500 MG FILMTABLETTA

-MYFORTIC 180 MG GYOMORNEDV-ELLENALLO TABLETTA
-MYFORTIC 360 MG GYOMORNEDV-ELLENALLO TABLETTA
- PROGRAF 0,5 MG KEMENY KAPSZULA

- PROGRAF 1 MG KEMENY KAPSZULA

- PROGRAF 5 MG KEMENY KAPSZULA

- RAPAMUNE 0,5 MG BEVONT TABLETTA

- RAPAMUNE 1 MG BEVONT TABLETTA

- RAPAMUNE 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT

- RAPAMUNE 2 MG BEVONT TABLETTA
- SANDIMMUN NEORAL 10 MG LAGY KAPSZULA
- SANDIMMUN NEORAL 100 MG LAGY KAPSZULA

- SANDIMMUN NEORAL 100 MG/ML BELSOLEGES OLDAT
- SANDIMMUN NEORAL 25 MG LAGY KAPSZULA

- SANDIMMUN NEORAL 50 MG LAGY KAPSZULA

- TACFORIUS 5 MG RETARD KEMENY KAPSZULA

50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
100x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
100x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
20x

50x
20x
100x

100x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
120x
buborékcsomagolasban
120x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
1x60ml +30
adagoloéfecskendd+1
fecskend adapter+1
carryng case

30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
1x50ml tivegben

50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-23079/09

OGYI-T-23079/47

OGYI-T-23079/23

EU/1/14/935/001

EU/1/14/935/004

EU/1/14/935/005

EU/1/14/935/007

OGYI-T-00665/02

OGYI-T-00665/01

OGYI-T-00907/05
OGYI-T-00907/03
OGYI-T-00907/04
OGYI-T-00907/02
EU/1/07/438/001

EU/1/07/438/003

OGYI-T-10075/02

OGYI-T-10075/01

OGYI-T-08681/01

OGYI-T-07280/01

OGYI-T-07281/01

EU/1/01/171/014

EU/1/01/171/008

EU/1/01/171/001

EU/1/01/171/009

OGYI-T-04200/02

OGYI-T-04200/05

OGYI-T-04200/01
OGYI-T-04200/03

OGYI-T-04200/04

50x1 adagonként perforalt EU/1/17/1244/024

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

2020.11.01.

7940, 7941, 7942, 7944, 7948



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei K6zponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Gottsegen Gyodrgy Orszagos Kardiologiai Intézet (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektolégiai Intézet (Budapest)

EU100 7/b.

Tamogatott indikaciok:

>> Szerv transzplantacion atesett betegek részére CMV betegség megel6zésére fenyegetd rejectio (GVH) esetén

>> CMV retinitis indukcids és fenntartd kezelésére szerzett immunhianyos allapotban (AIDS-ben)

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
-VALCYTE 450 MG FILMTABLETTA 60x hdpe tartalyban OGYI-T-09016/01

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd8d6 kédot): B2020, 2940, 2941, 7942, 72944, 7948

Kijelolt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kozponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézet (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)

EU100 8/al.

Tamogatott indikaciok:

>> Rosszindulatl daganatos betegség miatt végzett kemoterapia/irradiacié soran fellépd sulyos lazas neutropénia esetén,
vagy olyan esetben, ha a lazas neutropénia kockazata a 20%-ot meghaladja

>> Periférias Gssejt gydjtés esetén

>> Csontveld atiiltetésben részesiild betegek, akik hosszan tartd, sulyos neutropenianak lehetnek kitéve

2020.11.01. 10



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly

EU 100 sz4azalé

kos tAmogatéasi kategoria

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
FekvbGbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkezd Haematolégia irhat

jarébeteg szakr.

FekvBbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkezd Klinikai onkolégia irhat

jarébeteg szakr.

Fekvbbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkez6 Sugartherapia irhat

jarébeteg szakr.

Fekvbbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkez6 Gyermek hemato-onkolégia javasolhat és irhat

jarébeteg szakr.

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- ACCOFIL 30 MILLIO E/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY 5x0,5ml eldretoltott EU/1/14/946/008
INFUZIO ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben
véddhuvellyel
- ACCOFIL 30 MILLIO E/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY 7x0,5ml eldretoltott EU/1/14/946/017
INFUZIO ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben +7
alkoholos torldkendd
- ACCOFIL 48 MILLIO E/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY 5x0,5ml eldretoltott EU/1/14/946/014
INFUZIO ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben
véddhuvellyel
- ACCOFIL 48 MILLIO E/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY 7x0,5ml eldretoltott EU/1/14/946/018
INFUZIO ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskend&ben +7
alkoholos torlokendd
-NIVESTIM 30 MILLIO EGYSEG (300 MIKROGRAMM/0,5 ML) 5x0,5ml eldretoltott EU/1/10/631/005
OLDATOS INJEKCIO/INFUZIO fecskenddben
-NIVESTIM 48 MILLIO EGYSEG (480 MIKROGRAMMY/0,5 ML) 5x0,5ml eldretoltott EU/1/10/631/008
OLDATOS INJEKCIO/INFUZIO fecskenddben
- RATIOGRASTIM 30 MILLIO NE/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY 5x0,5ml eldretoltott EU/1/08/444/010
INFUZIO fecskenddben biztonsagi
védoeszkozzel
- RATIOGRASTIM 48 MILLIO NE/0,8 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY 5x0,8ml eldretoltott EU/1/08/444/006
INFUZIO fecskendében
- RATIOGRASTIM 48 MILLIO NE/0,8 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY 5x0,8ml elbretoltott EU/1/08/444/012
INFUZIO fecskenddben biztonsagi
védoeszkozzel
- ZARZI0 30 MILLIO E/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY INFUZIO  5x0,5ml elbretoltott EU/1/08/495/003
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben
-ZARZIO 48 MILLIO E/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY INFUZIO  5x0,5ml eldretoltott EU/1/08/495/007
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben
Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): R72

EU100 8/a2.

Tamogatott indikaciok:

>> Kizar6lag szekunder profilaxisban,

amennyiben a megeldzd kemoterapias ciklusban grade 3-4-es fokozatd

neutropéniahoz tarsuldéan az alabbiak kozll valamelyik neutropénias komplikacio kovetkezett be:

- neutropénia miatti antibiotikus vagy antimikotikus kezelés;
- neutropénia miatti hospitalizacio;

- neutropénia miatti dézishalasztas vagy déziscsokkentés;
- febrilis neutropénia.

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Megkétés nélkul

2020.11.01.

Megkotés nélkil

Nincs jogosultsaga

11



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly

EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
FekvbGbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkezd Gyermek hemato-onkolégia irhat
jarébeteg szakr.

FekvbGbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkezd Haematoldgia irhat
jarébeteg szakr.

Fekvbbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkezd Klinikai onkolégia irhat

jarébeteg szakr.

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- FULPHILA 6 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x0,6ml eldretoltott EU/1/18/1329/002
FECSKENDOBEN fecskenddben tavédovel
-GRASUSTEK 6 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x0,6ml eldretoltott EU/1/19/1375/001
FECSKENDOBEN fecskenddben
- LONQUEX 6 MG OLDATOS INJEKCIO 1x elGretoltott EU/1/13/856/001
fecskend@ben biztonsagi
tavédovel
-NEULASTA 6 MG OLDATOS INJEKCIO 1x eldretoltott EU/1/02/227/002
fecskendBben
(buborékfdlia nélkdil)
-NEULASTA 6 MG OLDATOS INJEKCIO 1x elGretoltott EU/1/02/227/004
fecskenddben tlvéddovel
- PELGRAZ 6 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x eldretoltott EU/1/18/1313/001
FECSKENDOBEN fecskenddben
(tavéddvel)+1 db
alkoholos vattapamacs
- PELGRAZ 6 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x eldretoltott EU/1/18/1313/002
INJEKTORBAN injektorban+1 alkoholos
vattapamacs
-PELMEG 6 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x0,6ml eldretoltott EU/1/18/1328/001
FECSKENDOBEN fecskenddben
- ZIEXTENZO 6 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x0,6ml eldretoltott EU/1/18/1327/001
FECSKENDOBEN fecskenddben
Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): R72

EU100 8/b1.

Tamogatott indikaciok:

>> Rosszindulatl daganatos betegek fajdalomcsillapitasa, WHO szerint |. fajdalomcsillapité Iépcs6be tartozé szerként, az
adott készitmény alkalmazasi eldirasaban szerepld javallatokban

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Megkdtés nélkil

Megkdtés nélkl

irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

- ALGOPYRIN 1 G/2 ML OLDATOS INJEKCIO
- ALGOZONE 500 MG TABLETTA

- ALGOZONE 500 MG TABLETTA

- OPTALGIN 500 MG TABLETTA

2020.11.01.

5x2ml opc ampulldban

10x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-07845/03
OGYI-T-10239/01

OGYI-T-10239/02

OGYI-T-22029/02

12



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly

EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- PANALGORIN 500 MG TABLETTA

1x10
buborékcsomagolasban

OGYI-T-04536/01

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 8/b2.

Tamogatott indikaciok:

C, R521, R5290

>> Rosszindulatl daganatos betegek fajdalomcsillapitasa, WHO szerint Il. fajdalomcsillapité |épcsdbe tartozd szerként, az
adott készitmény alkalmazasi eldirasaban szerepld javallatokban

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Megkétés nélkul

Megkotés nélkl

irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

- ADAMON 100 MG RETARD KEMENY KAPSZULA
- ADAMON 150 MG RETARD KEMENY KAPSZULA
- ADAMON 50 MG RETARD KEMENY KAPSZULA

- CONTRAMAL 100 MG RETARD FILMTABLETTA

- CONTRAMAL 100 MG/ML BELSOLEGES OLDATOS CSEPPEK
- CONTRAMAL 100 MG/ML BELSOLEGES OLDATOS CSEPPEK

ADAGOLOPUMPAVAL
- CONTRAMAL 150 MG RETARD FILMTABLETTA

- CONTRAMAL 200 MG RETARD FILMTABLETTA

- CONTRAMAL 50 MG KEMENY KAPSZULA

- CONTRAMAL 50 MG/ML OLDATOS INJEKCIO
- CONTRAMAL 50 MG/ML OLDATOS INJEKCIO
- CURIDOL 37,5 MG/325 MG FILMTABLETTA

- DHC CONTINUS 60 MG RETARD TABLETTA
- DHC CONTINUS 60 MG RETARD TABLETTA
- DORETA 37,5 MG/325 MG FILMTABLETTA

- DORETA 75 MG/650 MG FILMTABLETTA

-HYDROCODIN 10 MG TABLETTA

-RALGEN 50 MG KEMENY KAPSZULA

2020.11.01.

10x
buborékcsomagolasban
10x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

1x10ml Givegben

1x96ml tivegben

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

20x
buborékcsomagolasban
5x1ml ampulla

5x2ml ampulla

30x
buborékcsomagolasban

20x pp tartalyban
56x pp tartdlyban

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

20x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-06970/04

OGYI-T-06970/07

OGYI-T-06970/02

OGYI-T-04975/07

OGYI-T-04975/04
OGYI-T-04975/05

OGYI-T-04975/09

OGYI-T-04975/11

OGYI-T-04975/02

OGYI-T-04975/13
OGYI-T-04975/03
OGYI-T-22226/01

OGYI-T-01635/01
OGYI-T-01635/02
OGYI-T-21059/04

OGYI-T-21059/14

OGYI-T-11596/01

OGYI-T-20310/15

13



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly

EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- RALGEN SR 100 MG RETARD TABLETTA

- RALGEN SR 100 MG RETARD TABLETTA

- RALGEN SR 150 MG RETARD TABLETTA

- RALGEN SR 150 MG RETARD TABLETTA

- RALGEN SR 200 MG RETARD TABLETTA

- TRAMADOL ALVOGEN 100 MG/ML BELSOLEGES OLDATOS

CSEPPEK

- TRAMADOL ALVOGEN 50 MG KEMENY KAPSZULA

- TRAMADOL ALVOGEN 50 MG KEMENY KAPSZULA

- TRAMADOLOR 100 MG MODOSITOTT HATOANYAGLEADASU

TABLETTA

- TRAMADOLOR 100 MG MODOSITOTT HATOANYAGLEADASU

TABLETTA

- TRAMADOLOR 150 MG MODOSITOTT HATOANYAGLEADASU

TABLETTA

- TRAMADOLOR 150 MG MODOSITOTT HATOANYAGLEADASU

TABLETTA

- TRAMADOLOR 200 MG MODOSITOTT HATOANYAGLEADASU

TABLETTA

- TRAMADOLOR 200 MG MODOSITOTT HATOANYAGLEADASU

TABLETTA

- TRAMADOLOR 50 MG KEMENY KAPSZULA

- TRAMALGIC 50 MG KEMENY KAPSZULA
- TRAMCET 37,5 MG/325 MG TABLETTA

- TRAMPARA 37,5 MG/325 MG TABLETTA

30x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
1x10ml tivegben

20x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-20310/03

OGYI-T-20310/04

OGYI-T-20310/07

OGYI-T-20310/08

OGYI-T-20310/12

OGYI-T-07724/01

OGYI-T-07724/06

OGYI-T-07724/07

OGYI-T-08179/01

OGYI-T-08179/02

OGYI-T-08179/08

OGYI-T-08179/09

OGYI-T-08179/05

OGYI-T-08179/06

OGYI-T-08179/03

OGYI-T-06565/01

OGYI-T-22206/03

OGYI-T-23299/08

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 8/b3.

Tamogatott indikaciok:

C, R520, R522

>> Rosszindulati daganatos betegek fajdalomcsillapitasa, WHO szerint Ill. fajdalomcsillapité Iépcsdbe tartozé szerként, az
adott készitmény alkalmazasi eldirasaban szerepld javallatokban

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Megkdtés nélkil

Megkdtés nélkl

irhat

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- CODOXY 10 MG RETARD TABLETTA

- CODOXY 20 MG RETARD TABLETTA

2020.11.01.

30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-21706/06

OGYI-T-21706/10

14



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly

EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- CODOXY 40 MG RETARD TABLETTA
- CODOXY 5 MG RETARD TABLETTA

-DEPRIDOL 5 MG TABLETTA

- DOLFORIN 100 MIKROGRAMM/ORA TRANSZDERMALIS TAPASZ
- DOLFORIN 25 MIKROGRAMM/ORA TRANSZDERMALIS TAPASZ
- DOLFORIN 25 MIKROGRAMM/ORA TRANSZDERMALIS TAPASZ
- DOLFORIN 50 MIKROGRAMM/ORA TRANSZDERMALIS TAPASZ
- DOLFORIN 75 MIKROGRAMM/ORA TRANSZDERMALIS TAPASZ

- DUROGESIC 100 MIKROGRAMM/ORA TRANSZDERMALIS
TAPASZ
- DUROGESIC 25 MIKROGRAMM/ORA TRANSZDERMALIS TAPASZ

- DUROGESIC 50 MIKROGRAMM/ORA TRANSZDERMALIS TAPASZ
- DUROGESIC 75 MIKROGRAMM/ORA TRANSZDERMALIS TAPASZ

-FENTANYL SANDOZ MAT 100 MIKROGRAMM/ORA
TRANSZDERMALIS MATRIX TAPASZ

-FENTANYL SANDOZ MAT 25 MIKROGRAMM/ORA
TRANSZDERMALIS MATRIX TAPASZ

- FENTANYL SANDOZ MAT 50 MIKROGRAMM/ORA
TRANSZDERMALIS MATRIX TAPASZ

-FENTANYL SANDOZ MAT 75 MIKROGRAMM/ORA
TRANSZDERMALIS MATRIX TAPASZ

- FENTANYL-RATIOPHARM 100 MIKROGRAMM/H
TRANSZDERMALIS TAPASZ

- FENTANYL-RATIOPHARM 25 MIKROGRAMM/H
TRANSZDERMALIS TAPASZ

- FENTANYL-RATIOPHARM 50 MIKROGRAMM/H
TRANSZDERMALIS TAPASZ

- FENTANYL-RATIOPHARM 75 MIKROGRAMM/H
TRANSZDERMALIS TAPASZ

-JURNISTA 16 MG RETARD TABLETTA
-JURNISTA 32 MG RETARD TABLETTA
-JURNISTA 32 MG RETARD TABLETTA
-JURNISTA 64 MG RETARD TABLETTA
-JURNISTA 8 MG RETARD TABLETTA

-MATRIFEN 100 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ
-MATRIFEN 12 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ
-MATRIFEN 12 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ
- MATRIFEN 25 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ
- MATRIFEN 25 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ
- MATRIFEN 50 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ
- MATRIFEN 50 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ
-MATRIFEN 75 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ

- MORFINA CLORIDRATO MONICO 10 MG/1ML SOLUZIONE
INIETTABILE

- MORFINA CLORIDRATO MONICO 20 MG/1ML SOLUZIONE
INIETTABILE

- MORPHINUM HYDROCHLORICUM TEVA 10 MG/ML OLDATOS
INJEKCIO

2020.11.01.

30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban

10x pp tartalyban
5x tasakban

10x tasakban

5x tasakban

5x tasakban

5x tasakban

5x tasakban

5x tasakban
5x tasakban
5x tasakban

5x védobtasakban
5x védobtasakban
5x védobtasakban
5x véddtasakban
5x védobtasakban
5x védotasakban
5x védotasakban
5x védotasakban

14x
buborékcsomagolasban
14x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
14x
buborékcsomagolasban
14x
buborékcsomagolasban
5x tasakban

10x tasakban
5x tasakban
10x tasakban
5x tasakban
10x tasakban
5x tasakban
5x tasakban
5x1ml

5x1ml

10x1ml ampulla

OGYI-T-21706/14

OGYI-T-21706/02

OGYI-T-02826/01
OGYI-T-20594/10
OGYI-T-20594/02
OGYI-T-20594/01
OGYI-T-20594/04
OGYI-T-20594/07
OGYI-T-04530/04

OGYI-T-04530/01
OGYI-T-04530/02
OGYI-T-04530/03
OGYI-T-20155/09

OGYI-T-20155/03

OGYI-T-20155/05

OGYI-T-20155/07

OGYI-T-20282/04

OGYI-T-20282/01

OGYI-T-20282/02

OGYI-T-20282/03

OGYI-T-20162/20

OGYI-T-20162/30

OGYI-T-20162/32

OGYI-T-20162/40

OGYI-T-20162/10

OGYI-T-20288/41
OGYI-T-20288/07
OGYI-T-20288/05
OGYI-T-20288/16
OGYI-T-20288/14
OGYI-T-20288/25
OGYI-T-20288/23
OGYI-T-20288/32

OGYEI/58951-2/2016/1

OGYEI/58951-2/2016/2

OGYI-T-12716/01



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly

EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- MORPHINUM HYDROCHLORICUM TEVA 20 MG/ML OLDATOS

INJEKCIO

-MST CONTINUS 10 MG RETARD FILMTABLETTA

-MST CONTINUS 100 MG RETARD FILMTABLETTA

-MST CONTINUS 30 MG RETARD FILMTABLETTA

-MST CONTINUS 60 MG RETARD FILMTABLETTA

- OXYCONTIN 10 MG RETARD FILMTABLETTA

- OXYCONTIN 20 MG RETARD FILMTABLETTA

- OXYCONTIN 40 MG RETARD FILMTABLETTA

- OXYCONTIN 80 MG RETARD FILMTABLETTA

- OXYNADOR 10 MG/5 MG RETARD TABLETTA

- OXYNADOR 20 MG/10 MG RETARD TABLETTA

- OXYNADOR 40 MG/20 MG RETARD TABLETTA

-RELTEBON 10 MG RETARD TABLETTA

-RELTEBON 20 MG RETARD TABLETTA

-RELTEBON 40 MG RETARD TABLETTA

-RELTEBON 80 MG RETARD TABLETTA

- TRANSTEC 35 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ
- TRANSTEC 52,5 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ
- TRANSTEC 70 MIKROGRAMM/H TRANSZDERMALIS TAPASZ

10x1ml ampulla

20x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x1
buborékcsomagolasban
pvc/pvdc - pet/alu

30x1
buborékcsomagolasban
pvc/pvdc - pet/alu

30x1
buborékcsomagolasban
pvc/pvdc - pet/alu

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/al)

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/al)

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/al)

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/al)

5x tasakban

5x tasakban

5x tasakban

OGYI-T-12716/03

OGYI-T-02187/01

OGYI-T-02187/05

OGYI-T-02187/03

OGYI-T-02187/04

OGYI-T-07166/03

OGYI-T-07166/04

OGYI-T-07166/05

OGYI-T-07166/06

OGYI-T-23204/04

OGYI-T-23204/14

OGYI-T-23204/24

OGYI-T-22673/08

OGYI-T-22673/14

OGYI-T-22673/20

OGYI-T-22673/26

OGYI-T-08943/02

OGYI-T-08944/02
OGYI-T-08945/02

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 8/c.

Tamogatott indikaciok:

C, R520, R521

>> Rosszindulatl daganatos betegségek, az adott készitmény alkalmazasi elGirasaban szerepld javallatokban

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jardbeteg szakrendelés/Fekvdbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

2020.11.01.

Endokrinologia
Gastroenteroldgia

Gyermek hemato-onkologia

irhat
irhat
irhat
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NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly

EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

Haematolégia
Klinikai onkolégia

Sugartherapia

Urol6gia

irhat
irhat
irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- BENDAMUSTINE ONKOGEN 2,5 MG/ML POR OLDATOS

INFUZIOHOZ VALO KONCENTRATUMHOZ

- DEPO-MEDROL 40 MG/ML SZUSZPENZIOS INJEKCIO

- DEXAMETHASONE KRKA 20 MG TABLETTA
- DEXAMETHASONE KRKA 4 MG TABLETTA
- DEXAMETHASONE KRKA 40 MG TABLETTA
- DEXAMETHASONE KRKA 8 MG TABLETTA

-ESTRACYT 140 MG KEMENY KAPSZULA
- FTORAFUR 400 MG KEMENY KAPSZULA
- IMURAN 25 MG FILMTABLETTA

- IMURAN 50 MG FILMTABLETTA

- INTRONA 10 MILLIO NE/ML OLDATOS INJEKCIO

-INTRONA 18 MILLIO NE/3 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY INFUZIO

-JAKAVI 10 MG TABLETTA

- JAKAVI 15 MG TABLETTA

- JAKAVI 20 MG TABLETTA

-JAKAVI 5 MG TABLETTA

VAGY INFUZIO

- LEUCOVORIN-TEVA 10 MG/ML OLDATOS INJEKCIO
- LEUCOVORIN-TEVA 10 MG/ML OLDATOS INJEKCIO

- LITALIR 500 MG KEMENY KAPSZULA
- LONSURF 15 MG/6,14 MG FILMTABLETTA

- LONSURF 20 MG/8,19 MG FILMTABLETTA

- LUCRIN PDS DEPOT 11,25 MG POR ES OLDOSZ
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

ER

-LUCRIN PDS DEPOT 3,75 MG POR ES OLDOSZER

SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- MEDROL 100 MG TABLETTA
-MEDROL 16 MG TABLETTA
- MEDROL 32 MG TABLETTA
- MEDROL 4 MG TABLETTA

- METILPREDNIZOLON-TEVA 125 MG POR OLDATOS

INJEKCIOHOZ

2020.11.01.

5x100mg injekcids
tivegben
1x1ml Gvegben

50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
100x Uvegben

100x tartalyban

100x &tlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
100x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
1x1ml injekcids livegben

1x3ml injekcids Gvegben

56x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban

1x30ml injekciés livegben
1x50ml injekcios tivegben
100x Uvegben

20x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban

1x eldretoltott
fecskenddben

1x el@retoltott
fecskenddben
20x

50x

20x

100x

1x Givegben

OGYI-T-22829/04

OGYI-T-06384/01
OGYI-T-23079/35

OGYI-T-23079/09

OGYI-T-23079/47

OGYI-T-23079/23

OGYI-T-00817/02
OGYI-T-01001/01
OGYI-T-00665/02

OGYI-T-00665/01

EU/1/99/127/019
EU/1/99/127/023
EU/1/12/773/015

EU/1/12/773/008

EU/1/12/773/011

EU/1/12/773/005

OGYI-T-05072/07
OGYI-T-05072/09
OGYI-T-01878/01
EU/1/16/1096/001

EU/1/16/1096/004

OGYI-T-10040/02

OGYI-T-10040/01

OGYI-T-00907/05
OGYI-T-00907/03
OGYI-T-00907/04
OGYI-T-00907/02
OGYI-T-07862/03
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NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- METILPREDNIZOLON-TEVA 40 MG POR OLDATOS INJEKCIOHOZ 10x Uvegben OGYI-T-07862/06
- PREDNISOLON-RICHTER 5 MG TABLETTA 100x OGYI-T-03091/03
buborékcsomagolasban

- PREDNISOLON-RICHTER 5 MG TABLETTA 20x OGYI-T-03091/01
buborékcsomagolasban

- PROVERA 100 MG TABLETTA 100x OGYI-T-01242/01
buborékcsomagolasban

- PROVERA 500 MG TABLETTA 20x OGYI-T-01242/02
buborékcsomagolasban

- RESELIGO 31,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT 1x el@retoltott OGYI-T-22933/01

FECSKENDOBEN fecskend@ben

- ROFERON-A 3 MILLIO NE OLDATOS INJEKCIO 12x0,5ml eldretoltott OGYI-T-06145/03
fecskend@ben

- ROFERON-A 3 MILLIO NE OLDATOS INJEKCIO 2x6 eldretoltott OGYI-T-06145/10
fecskend@ben

- SANDOSTATIN 100 MIKROGRAMM/1 ML OLDATOS 5x1ml ampulla OGYI-T-01723/01

INJEKCIO/INFUZIO
- SANDOSTATIN LAR 10 MG POR ES OLDOSZER SZUSZPENZIOS 1x poriiveg +1 olddszer OGYI-T-01723/03
INJEKCIOHOZ eléretoltott
fecskenddben+1 db
injekcids lGiveg adapter+1

injekcios ta
- SANDOSTATIN LAR 20 MG POR ES OLDOSZER SZUSZPENZIOS 1x poriiveg +1 olddszer OGYI-T-01723/04
INJEKCIOHOZ eléretoltott

fecskendfben+1 db
injekcids lUveg adapter+1

injekcios ta
- SANDOSTATIN LAR 30 MG POR ES OLDOSZER SZUSZPENZIOS 1x poriiveg +1 olddszer OGYI-T-01723/05
INJEKCIOHOZ eléretoltott

fecskendBben+1 db
injekcids lGiveg adapter+1

injekcios ta

- SOLU-MEDROL 1000 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS 1x poriiveg+oldészeriiveg OGYI-T-02245/05
INJEKCIOHOZ

- SOLU-MEDROL 500 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS 1x poriiveg+oldészeriveg OGYI-T-02245/04
INJEKCIOHOZ

- SOMATULINE AUTOGEL 120 MG OLDATOS INJEKCIO 1x eldretdltott OGYI-T-09807/03
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben

- SOMATULINE AUTOGEL 60 MG OLDATOS INJEKCIO 1x eldretdltott OGYI-T-09807/01
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben

- SOMATULINE AUTOGEL 90 MG OLDATOS INJEKCIO 1x eldretdltott OGYI-T-09807/02
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben

- STIVARGA 40 MG FILMTABLETTA 84x hdpe tartalyban EU/1/13/858/002

- TABINAZ 2,5 MG/ML POR OLDATOS INFUZIOHOZ VALO 5x100mg injekcios OGYI-T-22956/06
KONCENTRATUMHOZ livegben

- TABINAZ 2,5 MG/ML POR OLDATOS INFUZIOHOZ VALO 5x25mg injekcios tivegben OGYI-T-22956/02
KONCENTRATUMHOZ

Uj -XGEVA 120 MG OLDATOS INJEKCIO 1x1,7ml injekcios livegben EU/1/11/703/001

-ZAVEDOS 10 MG KAPSZULA 1x livegben OGYI-T-05125/02

- ZILDALIS 3,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT 1x eldretdltott OGYI-T-23209/01
FECSKENDOBEN fecskendBben

- ZITAZONIUM 10 MG TABLETTA 60x OGYI-T-03567/01

buborékcsomagolasban

- ZOLADEX DEPOT 3,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT 1x eldretdltott OGYI-T-01976/01

FECSKENDOBEN fecskendBben

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kédot): C

2020.11.01.



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly

EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

EU100 8/d2.

Tamogatott indikaciok:

>> Tumoros hypercalcaemia, de kizardlag a készitmény alkalmazasi eldirasaban szerepld javallatok figyelembevételével

>> Malignus tumor kdvetkeztében fellépd csontmetasztazisok

>> Myeloma multiplex ossealis manifestati6i

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

Gyermek hemato-onkolégia

Haematolégia
Klinikai onkolégia
Sugartherapia
Tlddgyobgyaszat
Urol6gia

irhat

irhat
irhat
irhat
irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

- OSPORIL 4 MG/100 ML OLDATOS INFUZIO

- ZOLEDRONSAV MELIOPHARMA 4 MG/5 ML KONCENTRATUM

OLDATOS INFUZIOHOZ

- ZOLEDRONSAV PHARMACENTER 4 MG/5 ML KONCENTRATUM

OLDATOS INFUZIOHOZ

- ZOLEDRONSAV RICHTER 4 MG/100 ML OLDATOS INFUZIO

- ZOLEDRONSAV RICHTER 4 MG/100 ML OLDATOS INFUZIO

- ZOLEDRONSAV RICHTER 4 MG/5 ML KONCENTRATUM

OLDATOS INFUZIOHOZ

- ZOLEDRONSAV RICHTER CALCIPLUSD KONCENTRATUM

OLDATOS INFUZIOHOZ ES FILMTABLETTA

- ZOLEDRONSAV SANDOZ 4 MG/100 ML OLDATOS INFUZIO
- ZOLEDRONSAV TEVA 4 MG/5 ML KONCENTRATUM OLDATOS

INFUZIOHOZ

- ZOLEDRONSAV VIPHARM 4 MG/5 ML KONCENTRATUM

OLDATOS INFUZIOHOZ
- ZORTILA 4 MG/100 ML OLDATOS INFUZIO

- ZORTILA 4 MG/5 ML KONCENTRATUM OLDATOS INFUZIOHOZ

1x100ml injekcids
Givegben
1x injekcios Gvegben

1x injekcios tartalyban

1x injekcios livegben (i-es
tipusu boro)

1x injekcios Uivegben (i-es
tipust szilikon-dioxid
bevonatu)

1x injekcios tartalyban

1x injekcios tartalyban
+28x
buborékcsomagolasban

1x tartalyban

1x5ml injekcids livegben
1x injekcios tartalyban
1x100ml inflzids

tartalyban
1x injekcios Gvegben

OGYI-T-22277/03

OGYI-T-22402/01

OGYI-T-22350/01

OGYI-T-22232/07

OGYI-T-22232/04

OGYI-T-22232/01

OGYI-T-23031/01

OGYI-T-22283/04
EU/1/12/771/004

OGYI-T-22273/01

OGYI-T-21928/10

OGYI-T-21928/01

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6é kédot):

2020.11.01.

C795, C90
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NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

EU100 8/d3.

Tamogatott indikaciok:

>> Csontrendszert érintd események (patolégids csonttorés, a csontok besugarzasa, gerincveld kompresszié vagy
csontm{tét) megel6zése prosztata tumor csontattéteiben szenvedd felndtteknél progresszidig (csontszcintigrafia és CT-
vel vagy MR-el detektalt valtozas), amennyiben a betegnél az E{i100 8/d2. pont alapjan rendelhetd készitmény

>> dokumentaltan ellenjavallt vagy tulérzékenység miatt nem alkalmazhato

>> alkalmazasa soran akut-fazis reakcié alakul ki [a kezelés elsd 3 napjan fellépd, lazzal (>=38 C) kisért, hat- vagy izileti
vagy csontfajdalom formajaban],

>> alkalmazasa nem javasolt sllyos vesekarosodas (kreatinin-clearance < 30 ml/perc) vagy a kreatinin-clearance 30-60
ml/perc esetén, vagy az alkalmazasi elbiras alapjan alkalmazandd csékkentett dozis ellenére romld vesefunkcid esetén,

vagy,
>> legalabb 3 hénapig torténd alkalmazasa soran a csontfolyamat progredial.

A javaslatot kiallitd és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Urolégia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- XGEVA 120 MG OLDATOS INJEKCIO 1x1,7ml injekcios tvegben EU/1/11/703/001

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): C61, C795

EU100 8/e.

Tamogatott indikaciok:

>> Szovettanilag igazolt emlérak csontattétekkel

>> Tumoros hypercalcaemia

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
- BONESSA 50 MG FILMTABLETTA 90x OGYI-T-21879/03
buborékcsomagolasban
-BONESSA 6 MG KONCENTRATUM OLDATOS INFUZIOHOZ 1x injekcios Gvegben OGYI-T-21879/05

2020.11.01. 20
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EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

-HOLMEVIS 50 MG FILMTABLETTA

-HOLMEVIS 6 MG/6 ML KONCENTRATUM OLDATOS INFUZIOHOZ
- IBANDRONATE PHARMACENTER 50 MG FILMTABLETTA

- IBANDRONIC ACID ACCORD 6 MG KONCENTRATUM OLDATOS

INFUZIOHOZ
- OSSICA 50 MG FILMTABLETTA

- OSSICA 50 MG FILMTABLETTA

- OSSICA 6 MG/6 ML KONCENTRATUM OLDATOS INFUZIOHOZ

Uj - XGEVA 120 MG OLDATOS INJEKCIO

84x
buborékcsomagolasban

1x6ml ampulla

84x
buborékcsomagolasban

1x6ml injekcios tUvegben

28x
buborékcsomagolasban
84x
buborékcsomagolasban
1x injekcios Uivegben (i-es
tipusu)

1x1,7ml injekcios tivegben

OGYI-T-21918/03

OGYI-T-21918/06
OGYI-T-22839/02

EU/1/12/798/002

OGYI-T-21128/01

OGYI-T-21128/02

OGYI-T-21128/06

EU/1/11/703/001

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot):

EU100 8/f.

Tamogatott indikaciok:

C509, C795

>> A 8.d) 1, 8.d) 2. és 8) e. pont alatti infizids kezelések hatdsdnak fenntartaséara vagy 6néllé terapiaként - ha a betegnél
nem szilkséges parenterdlis biszfoszfonat kezelés, akkor anélkil is

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jardbeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet

Gyermek hemato-onkolégia

Haematolégia
Klinikai onkolégia
Sugartherapia
Tlddgyobgyaszat
Urolégia

irhat

irhat
irhat
irhat
irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- NEOGRAND 800 MG FILMTABLETTA

60x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-22548/03

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6é kédot):

EU100 8/g1.

Tamogatott indikaciok:

C509, C795, C90

>> Hyperprolactinaemia

>> Infertilitas

>> Acromegalia

2020.11.01.
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Tamogatott indikaciok:

>> Galaktorrhoea

>> Prolactinoma

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Androlégia javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Endokrinoldgia javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Szilészet-ndgyogyaszat javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 hénap.

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

-BROMOCRIPTIN-RICHTER 2,5 MG TABLETTA 30x Uvegben OGYI-T-03720/01

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6 kédot): D352, E220, E2210, N64, N97

EU100 8/g2.

Tamogatott indikaciok:

>> A 8. g) 1. pont szerinti esetekben, dokumentalt bromocriptin rezisztencia, illetve intolerancia esetén

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Androlégia javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Endokrinoldgia javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Szilészet-ndgyogyaszat javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 hénap.

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
-NORPROLAC 150 MIKROGRAMM TABLETTA 30x OGYI-T-04871/03
buborékcsomagolasban
-NORPROLAC 25 MIKROGRAMM TABLETTA ES 50 3x OGYI-T-04871/01
MIKROGRAMM TABLETTA buborékcsomagolasban
(25 mcg + 50 mcg)
- NORPROLAC 75 MIKROGRAMM TABLETTA 30x OGYI-T-04871/02

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddé kédot): D352, E220, E221, N64, N97

2020.11.01.
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EU100 8/h1.

Tamogatott indikaciok:

>> A megel6z6 3 honapban az e pont ala tartozd gyogyszerrel kezelt beteg részére, illetve azon beteg részére, akinél az EU

100 8/h2. pontra besorolt készitményekkel szemben intolerancia all fenn, vagy az adott készitmények kontraindikaltak

- szervre lokalizalt prosztatarak sugarkezelésekor:
a) kozepes kockazat esetén neoadjuvans/konkomittans/adjuvans formaban 3 ho - maximum 6 hénapig,
b) magas kockazat esetén neoadjuvans/konkomittans/adjuvans formaban 3 hé - maximum 3 évig;

- lokdlisan eldrehaladott prosztatarak kezelésekor kiemelten magas rizikéju prosztatarak esetén:
a) ha a beteg alkalmatlan sebészeti vagy sugarkezelésre,
b) sebészeti kezelést megel6z6en neoadjuvansként maximum 3 hénapig,
c¢) sugarkezeléskor neoadjuvans/konkomittans/adjuvans formaban 3 ho - maximum 3 évig;

- barmely kockazat esetén nyirokcsomao pozitivitaskor (N+);

- metasztatikus prosztatarakban szenvedd betegeknél;

- kurativ kezelés utan fellépd progresszio esetén;

androgen deprivaciés hormonterapiaként, maximum 1 hdénapos bevezetd antiandrogén kezelés mellett, onkoteam
(urolégus, klinikai onkolégus, sugarterapias szakorvos) dokumentalt javaslata alapjan.

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarbbeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

Klinikai onkolégia
Sugartherapia
Urol6gia

irhat
irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

- DECAPEPTYL DEPOT POR ES OLDOSZER SZUSZPENZIOS

INJEKCIOHOZ

- DIPHERELINE SR 11,25 MG POR ES OLDOSZER RETARD

SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

- DIPHERELINE SR 3,75 MG POR ES OLDOSZER RETARD

SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

-ELIGARD 22,5 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ
- ELIGARD 45 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ
- ELIGARD 7,5 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ

- LEUPRORELIN SANDOZ 3,6 MG IMPLANTATUM

- LEUPRORELIN SANDOZ 5 MG IMPLANTATUM

-LUCRIN PDS DEPOT 11,25 MG POR ES OLDOSZER
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ ELORETOLTOTT

FECSKENDOBEN

- LUCRIN PDS DEPOT 3,75 MG POR ES OLDOSZER
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ ELORETOLTOTT

FECSKENDOBEN

- POLITRATE DEPOT 22,5 MG POR ES OLDOSZER RETARD

SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

- POLITRATE DEPOT 3,75 MG POR ES OLDOSZER RETARD

SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

-RESELIGO 10,8 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT

FECSKENDOBEN

2020.11.01.

1x eldretoltott
fecskend6ben +1x1 ml
oldészer fecskend@ben

1x
porampulla+oldészerampu
lla +1 steril
buborékcsomagolas
(szerelék)

1x
porampulla+oldészerampu
lla

1x talcas csomogalasban

1x talcas csomogalasban
1x talcas csomogalasban

1x elGretoltott
fecskendBben
1x eldretoltott
fecskenddben
1x el@retoltott
fecskendBben

1x elOretoltott
fecskenddben

1x injekcios Uvegben
+oldészeres
fecskend6+adapter+tQ

1x injekcios Gvegben
+olddszert tart.eldretoltott
fecskendo+1 db. illesztd
szerkezet+1 db.steril tl
1x elGretoltott
fecskenddben

OGYI-T-05310/01

OGYI-T-09082/01

OGYI-T-08169/01

OGYI-T-10010/03

OGYI-T-10010/07

OGYI-T-10009/03
OGYI-T-21283/01

OGYI-T-21283/02

OGYI-T-10040/02

OGYI-T-10040/01

OGYI-T-22202/02

OGYI-T-22202/01

OGYI-T-22933/03
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Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

-RESELIGO 3,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT

1x elGretoltott

OGYI-T-22933/01

FECSKENDOBEN fecskenddben

- ZILDALIS 3,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT 1x eldretoltott OGYI-T-23209/01
FECSKENDOBEN fecskenddben

- ZOLADEX DEPOT 10,8 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT 1x eldretoltott OGYI-T-01976/02
FECSKENDOBEN fecskenddben

- ZOLADEX DEPOT 3,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT 1x eldretoltott OGYI-T-01976/01
FECSKENDOBEN fecskenddben

Elfogadhaté BNO k6dok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6 kédot): C61

EU100 8/h2.

Tamogatott indikaciok:

>> A megel6z6 3 honapban az E(100 8/h1. pont ala tartoz6 gyégyszerrel nem kezelt beteg (Uj beteg) részére
- szervre lokalizalt prosztatarak sugarkezelésekor:
a) kozepes kockazat esetén neoadjuvans/konkomittans/adjuvans formaban 3 hé - maximum 6 hénapig,
b) magas kockazat esetén neoadjuvans/konkomittans/adjuvans formaban 3 hé - maximum 3 évig;
- lokdlisan eldrehaladott prosztatarak kezelésekor kiemelten magas rizikéju prosztatarak esetén:
a) ha a beteg alkalmatlan sebészeti vagy sugarkezelésre,
b) sebészeti kezelést megel6z6en neoadjuvansként maximum 3 hénapig,
¢) sugarkezeléskor neoadjuvans/konkomittans/adjuvans formaban 3 h6 - maximum 3 évig;
- barmely kockazat esetén nyirokcsomao pozitivitaskor (N+);
- metasztatikus prosztatarakban szenvedd betegeknél;
- kurativ kezelés utan fellépd progresszid esetén;
androgen deprivaciés hormonterapiaként, maximum 1 hdénapos bevezetd antiandrogén kezelés mellett, onkoteam
(urolégus, klinikai onkolégus, sugarterapias szakorvos) dokumentalt javaslata alapjan.

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Urolégia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- LEUPRORELIN SANDOZ 3,6 MG IMPLANTATUM

- LEUPRORELIN SANDOZ 5 MG IMPLANTATUM

1x eldretoltott
fecskenddben

1x elGretoltott

OGYI-T-21283/01

OGYI-T-21283/02

fecskendBben

1x injekcios Gvegben
+oldészeres
fecskendd+adapter+tQ

1x injekcios Gvegben
+olddszert tart.eloretoltott
fecskendd+1 db. illesztd
szerkezet+1 db.steril tl
1x eldretoltott
fecskendBben

- POLITRATE DEPOT 22,5 MG POR ES OLDOSZER RETARD
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

OGYI-T-22202/02

- POLITRATE DEPOT 3,75 MG POR ES OLDOSZER RETARD
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

OGYI-T-22202/01

-ZILDALIS 3,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

OGYI-T-23209/01

Elfogadhaté BNO k6dok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot): C61
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EU100 8/i1.

Tamogatott indikaciok:

>> Tamoxifen kezelés utan kialakult relapsus vagy tamoxifen intolerancia esetén dokumentalt hormonreceptor pozitiv
emlddaganatos, postmenopauzaban levd betegek kezelése

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

Klinikai onkolégia

Sugartherapia

irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

- ANABREST 1 MG FILMTABLETTA

- ANABREST 1 MG FILMTABLETTA

- ANASTROZOL STADA 1 MG FILMTABLETTA

- ANASTROZOL-RATIOPHARM 1 MG FILMTABLETTA

- ANASTROZOL-RATIOPHARM 1 MG FILMTABLETTA

- ANASTROZOLE ACCORD 1 MG FILMTABLETTA
-ARILLA 1 MG FILMTABLETTA

- ARIMIDEX 1 MG FILMTABLETTA

- AROMASIN 25 MG BEVONT TABLETTA

- ATROCELA 1 MG FILMTABLETTA
-ETADRON 25 MG FILMTABLETTA

- ETRUZIL 2,5 MG FILMTABLETTA

- EXEMESTANE PHARMACENTER 25 MG FILMTABLETTA

- EXEMESTANE PHARMACENTER 25 MG FILMTABLETTA

- EXEMIN 25 MG FILMTABLETTA

- FAMOS 2,5 MG FILMTABLETTA

-FEMARA 2,5 MG FILMTABLETTA

- FLORAZOLE 2,5 MG FILMTABLETTA

- FUNAMEL 25 MG FILMTABLETTA
-LETROVENA 2,5 MG FILMTABLETTA
-LETROZOL PHACE 2,5 MG FILMTABLETTA
-LETROZOL PHACE 2,5 MG FILMTABLETTA

-LETROZOLE TEVA 2,5 MG FILMTABLETTA

2020.11.01.

28x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
84x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
100x hdpe tartalyban

30x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc-al)

90x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-20474/01

OGYI-T-20474/02

OGYI-T-20989/05

OGYI-T-20469/01

OGYI-T-20469/03

OGYI-T-21522/10

OGYI-T-20534/03

OGYI-T-05682/02

OGYI-T-07356/01

OGYI-T-22075/06
OGYI-T-21466/03

OGYI-T-20736/02

OGYI-T-21406/01

OGYI-T-21406/02

OGYI-T-21407/04

OGYI-T-20836/04

OGYI-T-05712/02

OGYI-T-21799/03

OGYI-T-21427/05

OGYI-T-21587/02

OGYI-T-20889/02

OGYI-T-20889/04

OGYI-T-21250/02
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Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

-LETROZOLE TEVA 2,5 MG FILMTABLETTA
-LORTANDA 2,5 MG FILMTABLETTA

- TEARAN 25 MG FILMTABLETTA

30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-21250/01

OGYI-T-22346/02

OGYI-T-21883/02

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 8/i2.

Tamogatott indikaciok:

C509

>> Postmenopauzaban l1évd, hormonreceptor pozitiv korai emldrakos beteg adjuvans kezelése

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jardbeteg szakrendelés/Fekvdbeteg gyogyintézet

Klinikai onkolégia
Sugartherapia

irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- ANABREST 1 MG FILMTABLETTA

- ANABREST 1 MG FILMTABLETTA

- ANASTROZOL STADA 1 MG FILMTABLETTA

- ANASTROZOL-RATIOPHARM 1 MG FILMTABLETTA

- ANASTROZOL-RATIOPHARM 1 MG FILMTABLETTA

- ANASTROZOLE ACCORD 1 MG FILMTABLETTA
- ARILLA 1 MG FILMTABLETTA
- ARIMIDEX 1 MG FILMTABLETTA

- ATROCELA 1 MG FILMTABLETTA
-ETRUZIL 2,5 MG FILMTABLETTA

- FAMOS 2,5 MG FILMTABLETTA

- FEMARA 2,5 MG FILMTABLETTA

- FLORAZOLE 2,5 MG FILMTABLETTA
-LETROVENA 2,5 MG FILMTABLETTA
-LETROZOL PHACE 2,5 MG FILMTABLETTA
-LETROZOL PHACE 2,5 MG FILMTABLETTA

-LETROZOLE TEVA 2,5 MG FILMTABLETTA

2020.11.01.

28x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
84x
buborékcsomagolasban
100x hdpe tartalyban

90x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-20474/01

OGYI-T-20474/02

OGYI-T-20989/05

OGYI-T-20469/01

OGYI-T-20469/03

OGYI-T-21522/10

OGYI-T-20534/03

OGYI-T-05682/02

OGYI-T-22075/06
OGYI-T-20736/02

OGYI-T-20836/04

OGYI-T-05712/02

OGYI-T-21799/03

OGYI-T-21587/02

OGYI-T-20889/02

OGYI-T-20889/04

OGYI-T-21250/02
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
-LETROZOLE TEVA 2,5 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-21250/01
buborékcsomagolasban
- LORTANDA 2,5 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-22346/02
buborékcsomagolasban
-ZITAZONIUM 10 MG TABLETTA 60x OGYI-T-03567/01

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kodot): C509

EU100 8/i3.

Tamogatott indikaciok:

>> Postmenopauzaban 1év8, hormonreceptor pozitiv korai eml6rakos beteg adjuvans kezelése standard tamoxifen terapiat
kovetd szekvencidlis kezelésként

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- ETRUZIL 2,5 MG FILMTABLETTA 90x OGYI-T-20736/02
buborékcsomagolasban
- FAMOS 2,5 MG FILMTABLETTA 90x OGYI-T-20836/04
buborékcsomagolasban
- FEMARA 2,5 MG FILMTABLETTA 100x OGYI-T-05712/02
buborékcsomagolasban
- FLORAZOLE 2,5 MG FILMTABLETTA 100x OGYI-T-21799/03
buborékcsomagolasban
-LETROVENA 2,5 MG FILMTABLETTA 100x OGYI-T-21587/02
buborékcsomagolasban
-LETROZOL PHACE 2,5 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-20889/02
buborékcsomagolasban
-LETROZOL PHACE 2,5 MG FILMTABLETTA 90x OGYI-T-20889/04
buborékcsomagolasban
-LETROZOLE TEVA 2,5 MG FILMTABLETTA 100x OGYI-T-21250/02
buborékcsomagolasban
-LETROZOLE TEVA 2,5 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-21250/01
buborékcsomagolasban
- LORTANDA 2,5 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-22346/02

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6é kédot): C509
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EU100 8/i4.

Tamogatott indikaciok:

>> Lokalisan,

lokoregionalisan eldrehaladott vagy metasztatikus,

hormonreceptor pozitiv emldrakban, tamoxifen és

aromatase-gatld - vagy ha a beteg korabban tamoxifent nem kapott, aromatase-gatldé - kezelés utan bekdvetkezd
progresszio (elvaltozasok méretének 25%-o0s névekedése, vagy Uj gécok megjelenése) esetén

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

Klinikai onkolégia
Sugartherapia

irhat
irhat

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- AFINITOR 10 MG TABLETTA 30x EU/1/09/538/004
- AFINITOR 5 MG TABLETTA 30x EU/1/09/538/001
- EVEROLIMUS KRKA 10 MG TABLETTA 30x OGYI-T-23403/07

- EVEROLIMUS KRKA 5 MG TABLETTA

- FULVESTRANT MYLAN 250 MG/5 ML OLDATOS INJEKCIO

ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- FULVESTRANT SANDOZ 250 MG OLDATOS INJEKCIO

ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

Uj - FULVESTRANT SANDOZ 250 MG OLDATOS INJEKCIO

ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN
- IBRANCE 100 MG KEMENY KAPSZULA

- IBRANCE 125 MG KEMENY KAPSZULA

- IBRANCE 75 MG KEMENY KAPSZULA

- KISQALI 200 MG FILMTABLETTA

Uj - LABAMA 250 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT

FECSKENDOBEN
-VERIMMUS 10 MG TABLETTA

- VERIMMUS 10 MG TABLETTA

-VERIMMUS 5 MG TABLETTA

-VERIMMUS 5 MG TABLETTA

- VERZENIOS 100 MG FILMTABLETTA

- VERZENIOS 150 MG FILMTABLETTA

2020.11.01.

buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
1x5ml eldretdltott
fecskendfben +1
biztonsagi ta

1x5ml eldretdltott
fecskend@ben

2x5ml eldretoltott
fecskend@ben

21x
buborékcsomagolasban
pvc/pctfe/pvc/al

21x
buborékcsomagolasban
pvc/pctfe/pvc/al

21x
buborékcsomagolasban
pvc/pctfe/pvc/al

63x
buborékcsomagolasban
(pctfe/pvc)

1x5ml + 1 biztonsagi tl

30x
buborékcsomagolasban
(3x10)

30x
buborékcsomagolasban
(6x5)

30x
buborékcsomagolasban
(3x10)

30x
buborékcsomagolasban
(6x5)

28x
buborékcsomagolasban
(pctfe/pelpvcialu)

28x
buborékcsomagolasban
(pctfe/pelpvc/alu)

OGYI-T-23403/04

EU/1/17/1253/001

OGYI-T-22907/01

OGYI-T-22907/02

EU/1/16/1147/003

EU/1/16/1147/005

EU/1/16/1147/001

EU/1/17/1221/005

OGYI-T-23743/01

OGYI-T-23581/08

OGYI-T-23581/09

OGYI-T-23581/03

OGYI-T-23581/04

EU/1/18/1307/012

EU/1/18/1307/014
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- VERZENIOS 50 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/18/1307/010
buborékcsomagolasban
(pctfe/pelpvc/alu)

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6é kédot): C509

EU100 8.

Tamogatott indikaciok:

>> Fej-nyaki terlileten rosszindulatl daganatok miatt végzett sugarkezeléshez csatlakoz6 xerostomia kezelése

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkdtés nélkil Arc-allcsont-szajsebészet javasolhat és irhat
Megkétés nélkul Fil-orr-gégegyodgyaszat javasolhat és irhat
Megkétés nélkul Klinikai onkolégia javasolhat és irhat
Megkdtés nélkl Sugartherapia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- SALAGEN 5 MG FILMTABLETTA 84x OGYI-T-09137/02
buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):  C00, C01, C02, C03, C04, CO05, C06, C07,
CO08, C09, C10, C11, C12, C13, C14, R682

EU100 8/k.

Tamogatott indikaciok:

>> Az alapbetegséggel 6sszefiiggd, tiinetekkel jard, lokalisan elGrehaladott hormondependens prosztatardk kezelésére
antiandrogennel
a) maximum 1 hdénapos bevezetd terapiaként LHRH-anal6g mellett, vagy
b) metasztazis nélkuli (MO) betegek esetén szekunder hormonkezelés céljabol monoterapiaként emelt dézisban;

>> Attétes hormondependens prosztatarak kezelésére antiandrogennel maximum 1 honapos bevezetd terapiaként LHRH-
analég mellett;

>> Addicionalis hormonmanipulécio céljabdl antiandrogennel azon betegeknél, akiknél az adekvat szérum tesztoszteron-
csokkenést (<50 ng/dl vagy 1,7 nmol/l) nem lehetett elérni gydgyszeres vagy sebészi kasztracio altal;

>> onkoteam (uroldgus, klinikai onkolégus, sugarterapias szakorvos) dokumentalt javaslata alapjan

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Urolégia irhat
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Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- ANDROCUR 100 MG TABLETTA 1x60 OGYI-T-01909/04
buborékcsomagolasban

- BICALUTAMIDE PHARMACENTER 150 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-20589/02
buborékcsomagolasban

- BICALUTAMIDE PHARMACENTER 150 MG FILMTABLETTA 90x OGYI-T-20589/04
buborékcsomagolasban

- BILUTAMID 50 MG FILMTABLETTA 28x OGYI-T-10510/01
buborékcsomagolasban

- CAPRO 150 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-20472/02
buborékcsomagolasban

- CAPRO 50 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-20472/05

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot): C61

EU100 8/I1.

Tamogatott indikaciok:

>> Holyagtumor alacsony és kdzepes kockazatl eseteiben az intravesicalis instillacié céljara a finanszirozasi
eljarasrendekrdl sz6l6 miniszteri rendeletben meghatarozott finanszirozasi eljarasrend alapjan

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Urolégia irhat
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- EPIRUBICIN ACCORD 2 MG/ML OLDATOS INJEKCIO VAGY
INFUZIO

- EPIRUBICIN-TEVA 2 MG/ML OLDATOS INJEKCIO VAGY INFUZIO

1x25ml ampulla OGYI-T-21045/03

1x100ml injekcids OGYI-T-21030/05
tivegben

- EPIRUBICIN-TEVA 2 MG/ML OLDATOS INJEKCIO VAGY INFUZIO  1x25ml injekcids tivegben

- EPIRUBICIN-TEVA 2 MG/ML OLDATOS INJEKCIO VAGY INFUZIO

OGYI-T-21030/03

1x5ml injekcids Gvegben  OGYI-T-21030/01

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6é kédot): C679

EU100 8/12.

Tamogatott indikaciok:

>> Holyagtumor magas kockazatu eseteiben intravesicalis instillacié céljara és in situ carcinomaban a finanszirozasi
eljarasrendekrdl sz6l6 miniszteri rendeletben meghatarozott finanszirozasi eljarasrend alapjan

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat

2020.11.01.
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A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet Urologia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- BCG LIVE USP, SIl ONCO-BCG - HOSPTESS 3x OGYI1/41069-2/2016

- BCG-MEDAC POR ES OLDOSZER INTRAVEZIKALIS
SZUSZPENZIOHOZ

1x porampulla +1x50 ml
oldészerzsak+katéter

OGYI-T-09692/02

szerelékkel
- ONCO-BCG INJECTION (BCG FOR IMMUNOTHERAPY I.P.- 1x3ml Mfg lic No. 10
FREEZE-DRIED) - PHARMAROAD
- ONKO-BCG 50 PROSZEK | ROZPUSZCZALNIK DO . 1x OGYI1/46357-2/2016
SPRORZ¥DZANIA ZAWIESINY DO PODAWANIA DO PECHERZA
MOCZOWEGO - PHARMAROAD
Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kodot): C679

EU100 8/n1.

Tamogatott indikaciok:

>> Rosszindulatl daganatos betegségben a daganatellenes kezelés (kemoterapia, sugarkezelés) okozta hanyas csillapitasa

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermek hemato-onkolégia irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Haematolégia irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Tladdgyodgyaszat irhat

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- CERUCAL 10 MG TABLETTA
-EMETRON 4 MG FILMTABLETTA

-EMETRON 8 MG FILMTABLETTA

- GRANIGEN 1 MG FILMTABLETTA

- GRANISETRON PHARMACENTER 1 MG FILMTABLETTA
- GRANISETRON-ACTAVIS 1 MG FILMTABLETTA

- ONDAGEN 8 MG FILMTABLETTA

- ONDANSETRON PHARMACENTER 8 MG SZAJBAN

DISZPERGALODO TABLETTA
- ONDANSETRON SANDOZ 8 MG FILMTABLETTA

2020.11.01.

50x Uvegben

30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
10x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban

OGYI-T-01047/01
OGYI-T-05632/02

OGYI-T-05632/04

OGYI-T-20286/02

OGYI-T-22207/05

OGYI-T-20649/06

OGYI-T-20165/24

OGYI-T-23415/01

OGYI-T-10591/03
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
-OROSET 8 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA 30x OGYI-T-22097/01
buborékcsomagolasban
- OROSET 8 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA 30x féliacsik OGYI-T-22097/03
-VOMITA 8 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-22513/04

- ZOFRAN 16 MG VEGBELKUP

buborékcsomagolasban

5x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-06559/02

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 8/n2.

Tamogatott indikaciok:

C,R11

>> Citosztatikus kezelés okozta hanyas esetén, amennyiben az a 8. n) 1. pont szerinti gyogyszerekkel nem befolyasolhato

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Haematolégia
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Tluddgyogyaszat

Gyermek hemato-onkolégia

irhat
irhat
irhat
irhat
irhat

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- AKYNZEO 300 MG/0,5 MG KEMENY KAPSZULA 1x EU/1/15/1001/001
buborékcsomagolasban
- ALOXI 500 MIKROGRAMM LAGY KAPSZULA 1x EU/1/04/306/003

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 8/n3.

Tamogatott indikaciok:

C,R11

>> Rosszindulatl daganatos betegségben a ciszplatin-alapu erdsen emetogén (ciszplatin dézis nagyobb, mint 50 mg/m2)
daganatellenes kezelés okozta hanyinger és hanyas megel6zése és kezelése azokban az esetekben, amikor a korabbi
kemoterapia soran alkalmazott serotonin-antagonista készitmények hatastalannak bizonyultak, ondansetron injekciéval és

per os szteroiddal kombinalva

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Haematoldgia
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Tluddgyodgyaszat

Gyermek hemato-onkolégia

irhat
irhat
irhat
irhat
irhat

2020.11.01.
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Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
- AKYNZEO 300 MG/0,5 MG KEMENY KAPSZULA 1x EU/1/15/1001/001
buborékcsomagolasban
- APREPITANT PHARMACENTER 125 MG KEMENY KAPSZULA + 1x125mg OGYI-T-23605/08
APREPITANT PHARMACENTER 80 MG KEMENY KAPSZULA buborékcsomagolasban
+2x80 mg
buborékcsomagolasban
-EMEND 125 MG KEMENY KAPSZULA EMEND 80 MG KEMENY 1x125mg +2x80 mg EU/1/03/262/006
KAPSZULA

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): C, R11

EU100 8/o.

Tamogatott indikaciok:

>> EmI® rosszindulati daganat daganatellenes oki terapidja az adott készitmény alkalmazéasi eldirdsdban szerepld
javallatokban

>> Endometrium rosszindulati daganat daganatellenes oki terapidja az adott készitmény alkalmazasi eldirasaban szerepld
javallatokban

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- MEGACE BELSOLEGES SZUSZPENZIO 1x240ml flakonban OGYI-T-06416/01
- MEGESIN 160 MG TABLETTA 100x Givegben OGYI-T-08538/02
- MEGESTROL PHARMACENTER 160 MG TABLETTA 100x OGYI-T-23337/02
buborékcsomagolasban
- MEGYRINA 40 MG/ML BELSOLEGES SZUSZPENZIO 1x240ml hdpe tartdlypban  OGYI-T-20771/01

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): C509, C541

EU100 8/p.

Tamogatott indikaciok:

>> Malignus folyamatokhoz tarsulé anorexia-cachexia syndroma, az alapbetegség cytostatikus illetve sugaras kezelése alatt
vagy ennek elGkészitése céljabol

>> Malignus folyamatokhoz tarsuld anorexia-cachexia syndroma, ha a beteg eredeti testtémegének 10%-at 3 hénap alatt
elvesztette

>> Malignus folyamatokhoz tarsulé anorexia-cachexia syndroma, ha a beteg mas szerekkel 3 honapig végzett kezelése nem
eredményezte a testtdmeg sziikséges novekedését.
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A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermek hemato-onkol6gia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet Haematoldgia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- MEGACE BELSOLEGES SZUSZPENZIO 1x240ml flakonban OGYI-T-06416/01
- MEGESIN 160 MG TABLETTA 100x Uvegben OGYI-T-08538/02
- MEGESTROL PHARMACENTER 160 MG TABLETTA 100x OGYI-T-23337/02
buborékcsomagolasban
- MEGYRINA 40 MG/ML BELSOLEGES SZUSZPENZIO 1x240ml hdpe tartdlypban  OGYI-T-20771/01

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): C, R63, R64

EU100 8/sz2.

Tamogatott indikaciok:

>> B-sejtes kronikus lymphoid leukemidban (CLL) megfeleld bioldgiai allapot fennallasa esetén elsd vonalbeli kombinaciés
terapia részeként 25 mg/m2 dozisban, vagy monoterapiaban, amennyiben kombinaciés terapia ellenjavallt

>> B-sejtes kronikus lymphoid leukemidban (CLL) maéasodvonalbeli kezelés, amennyiben alkilalé agenst tartalmazé kezelés
ellenére terapiarezisztencia vagy progresszié igazolhat6

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Haematolégia irhat
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
- FLUDARA 10 MG FILMTABLETTA 20x OGYI-T-08272/02

buborékcsomagolasban
és pe tartalyban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6é kédot): C911

valt. EU100 8/t.

Tamogatott indikaciok:

>> Kit (CD117) pozitiv, nem mdthetd, illetve metasztatikus malignus gastrointestinalis stromalis daganatban (GIST) az
indikaciot igazolo szOvettani és a c-kit gén mutaciot meghataroz6 molekularis diagnosztikai vizsgalat eredményeinek
ismeretében

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat
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A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Kijelélt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa

Gyermek hemato-onkol6gia
Klinikai onkolégia
Sugartherapia

irhat
irhat
irhat

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam

- GLIVEC 100 MG FILMTABLETTA 120x EU/1/01/198/011
buborékcsomagolasban
(pvc/alu)

- GLIVEC 100 MG FILMTABLETTA 120x EU/1/01/198/015
buborékcsomagolasban
(pvdc/alu)

- GLIVEC 400 MG FILMTABLETTA 30x EU/1/01/198/010

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

Kijeldlt intézet

C15, C1e6, C17, C18, C19, C20, C21, C22,

C23, C24, C25, C26

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Bacs-Kiskun Megyei Korhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatékérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Dr. Bugyi Istvan Kérhaz, Szentes (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Kérhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gyodr (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Pest Megyei Flor Ferenc Kérhaz, Kistarcsa (Pest megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktaté Kérhaz (Somogy megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokdrhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)

- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendelbintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatdékérhaz, Szombathely (Vas megye)

- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Zala Megyei Szent Rafael Kérhaz (Zala megye)
- Szent Margit Kérhaz, Budapest (Budapest)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Onkoldgiai Intézet (Budapest)

- Uzsoki utcai Kérhaz (Budapest)

- Szent Imre Egyetemi Oktatokérhaz (Budapest)

- Péterfy Kérhaz-Rendeldintézet és Manninger Jend Orszagos Traumatoldgiai Intézet (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)

- Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz és Rendelbintézet (Budapest)

2020.11.01.
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EU100 9/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Cisztas fibrézis (mucoviscidosis)

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

Gastroenteroldgia

Gyermek gasztroenteroldgia

Gyermektiidégyogyaszat

Tluddgyodgyaszat

javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat

Haziorvos Megkdtés nélkil javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- CIFLOXIN 250 MG FILMTABLETTA 10x OGYI-T-08971/01

- CIFLOXIN 500 MG FILMTABLETTA

- CIFRAN 500 MG FILMTABLETTA

- CIPRINOL 250 MG FILMTABLETTA

- CIPRINOL 500 MG FILMTABLETTA

- CIPROFLOXACIN 1A PHARMA 250 MG FILMTABLETTA

- CIPROFLOXACIN 1A PHARMA 500 MG FILMTABLETTA

- CIPROFLOXACIN-HUMAN 250 MG FILMTABLETTA

- CIPROFLOXACIN-HUMAN 500 MG FILMTABLETTA

- FLUIMUCIL MUCOLITICUM 100 MG/ML OLDATOS INJEKCIO
- KREON 10.000 EGYSEG GYOMORNEDV-ELLENALLO KEMENY

KAPSZULA

- KREON 10.000 EGYSEG GYOMORNEDV-ELLENALLO KEMENY

KAPSZULA

- KREON 25.000 EGYSEG GYOMORNEDV-ELLENALLO KEMENY

KAPSZULA

- KREON 25.000 EGYSEG GYOMORNEDV-ELLENALLO KEMENY

KAPSZULA

- PANGROL 25 000 EGYSEG GYOMORNEDV-ELLENALLO

KEMENY KAPSZULA

buborékcsomagolasban
10x
buborékcsomagolasban
10x
buborékcsomagolasban
10x
buborékcsomagolasban
10x
buborékcsomagolasban
10x
buborékcsomagolasban
10x
buborékcsomagolasban
10x atlatszo
buborékcsomagolasban
10x atlatszo
buborékcsomagolasban
5x3ml ampulla

20x
buborékcsomagolasban
50x hdpe tartalyban
100x hdpe tartalyban

50x hdpe tartalyban

100x manyag tartalyban

OGYI-T-08971/02

OGYI-T-07560/03

OGYI-T-09362/01

OGYI-T-09362/02

OGYI-T-20213/01

OGYI-T-20213/02

OGYI-T-10598/06

OGYI-T-10598/08

OGYI-T-05351/10
OGYI-T-04231/10

OGYI-T-04231/09

OGYI-T-04231/03

OGYI-T-04231/02

OGYI-T-07601/02

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot):

2020.11.01.

E84
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EU100 9/b.

Tamogatott indikaciok:

>> Cisztas fibrézis (mucoviscidosis) dokumentalt kozépsulyos és sulyos tidGmanifesztacio esetei

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény Gyermektiiddgyogyaszat irhat
Kijelolt intézmény Tladdgyodgyaszat irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- BRAMITOB 300 MG/4 ML OLDAT PORLASZTASRA 56x egyadagos tartdlyban OGYI-T-20324/03
- COLOBREATHE 1 662 500 NE INHALACIOS POR KEMENY 7x8 EU/1/11/747/003
KAPSZULABAN buborékcsomagolasban
+1 turbospin porinhalator
- COLOMYCIN 1 000 000 NE POR OLDATOS INJEKCIOHOZ, 10x injekci6s Uvegben OGYI-T-10049/01
INFUZIOHOZ VAGY INHALACIOS OLDATHOZ
- COLOMYCIN 2 000 000 NE POR OLDATOS INJEKCIOHOZ, 10x injekciés Givegben OGYI-T-10049/03
INFUZIOHOZ VAGY INHALACIOS OLDATHOZ
- PULMOZYME 2,5 MG OLDAT PORLASZTASRA 30x2,5ml ampulla OGYI-T-04562/01
- QUINSAIR 240 MG OLDAT PORLASZTASRA 56x2,4ml ampulla + 1 EU/1/14/973/001
porlaszté
-TOBI 300 MG/5 ML OLDAT PORLASZTASRA 56x5ml ampulla OGYI-T-08707/01
- TOBRAMYCIN VIA PHARMA 300 MG/5 ML OLDAT 56x5ml ampulla OGYI-T-23038/01
PORLASZTASRA

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kodot): E84

EU100 10/al.

Tamogatott indikaciok:

>> Schizophrenia esetén a finanszirozasi eljarasrendekrdl sz6l6 miniszteri rendeletben meghatarozott finanszirozasi
eljarasrend alapjan

>> Schizotypias és paranoid (delusiv) rendellenességek esetén

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkétés nélkul Gyermek- és ifjusagi pszichiatria javasolhat és irhat
Megkdtés nélkl Pszichiatria javasolhat és irhat
Haziorvos Megkdtés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 hénap.

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- CISORDINOL 10 MG FILMTABLETTA 50x hdpe tartalyban OGYI-T-01688/06
- CISORDINOL 25 MG FILMTABLETTA 50x hdpe tartalyban OGYI-T-01688/07
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Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- CISORDINOL DEPOT 200 MG/ML OLDATOS INJEKCIO

- DEPRAL 200 MG TABLETTA

- FLUANXOL DEPOT 20 MG/ML OLDATOS INJEKCIO
- HALOPERIDOL DECANOAT-RICHTER 50 MG/ML OLDATOS

INJEKCIO

- HALOPERIDOL-RICHTER 1,5 MG TABLETTA

- HALOPERIDOL-RICHTER 2 MG/ML BELSOLEGES OLDATOS

CSEPPEK

- HALOPERIDOL-RICHTER 5 MG/ML OLDATOS INJEKCIO

10x1ml opc ampullaban

30x
buborékcsomagolasban
10x1ml ampulla

5x1ml ampulla

50x
buborékcsomagolasban
1x10ml Givegben

5x1ml ampulla

OGYI-T-01688/04
OGYI-T-03826/01

OGYI-T-01106/01
OGYI-T-03334/04

OGYI-T-03334/01

OGYI-T-03334/02

OGYI-T-03334/03

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 10/a2.

Tamogatott indikaciok:

F20, F21, F22, F23, F24, F25, F28, F29

>> Schizophrenia esetén a finanszirozasi eljarasrendekrdl sz6l6 miniszteri rendeletben meghatarozott finanszirozasi

eljarasrend alapjan

>> Schizotypias és paranoid (delusiv) rendellenességek esetén

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Megkdtés nélkl

Pszichiatria

irhat

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- ABILIFY 30 MG TABLETTA

- ABILIFY MAINTENA 400 MG POR ES OLDOSZER RETARD

SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

- ABILIFY MAINTENA 400 MG POR ES OLDOSZER RETARD
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ ELORETOLTOTT

FECSKENDOBEN
- AMISULPRID-RATIOPHARM 200 MG TABLETTA

- AMISULPRID-RATIOPHARM 200 MG TABLETTA
- AMITREX 100 MG TABLETTA

- AMITREX 200 MG TABLETTA

- AMITREX 200 MG TABLETTA

- AMITREX 400 MG FILMTABLETTA

- AMITREX 400 MG FILMTABLETTA

- ARICOGAN 15 MG TABLETTA

- ARICOGAN 30 MG TABLETTA

2020.11.01.

28x

EU/1/04/276/017

1x poriiveg+oldoszeriveg EU/1/13/882/002

1x elGretoltott
fecskendBben

30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
90x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban

EU/1/13/882/006

OGYI-T-20491/01

OGYI-T-20491/02

OGYI-T-08231/01

OGYI-T-08231/04

OGYI-T-08231/06

OGYI-T-08231/07

OGYI-T-08231/08

OGYI-T-22911/13

OGYI-T-22911/14
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- ARIPIPRAZOL SANDOZ 15 MG TABLETTA 56x EU/1/15/1029/035
buborékcsomagolasban
- ARIPIPRAZOL SANDOZ 30 MG TABLETTA 28x1 adagonként perforalt EU/1/15/1029/057

- ARIPIPRAZOL STADA 15 MG TABLETTA

- ARIPIPRAZOL STADA 30 MG TABLETTA

- ARIPIPRAZOL-TEVA 15 MG TABLETTA

- ARIPIPRAZOL-TEVA 30 MG TABLETTA

- ARISPPA 10 MG TABLETTA

- ARISPPA 15 MG TABLETTA

- ARISPPA 30 MG TABLETTA

-ASDUTER 10 MG TABLETTA

-ASDUTER 10 MG TABLETTA

-ASDUTER 10 MG TABLETTA

-ASDUTER 15 MG TABLETTA

-ASDUTER 15 MG TABLETTA

-ASDUTER 15 MG TABLETTA

- ASDUTER 30 MG TABLETTA

- ASDUTER 30 MG TABLETTA

- CLOZAPINE GEROT 100 MG TABLETTA

- CLOZAPINE GEROT 100 MG TABLETTA

- CLOZAPINE GEROT 25 MG TABLETTA

- EXPLEMED 10 MG TABLETTA

- EXPLEMED 15 MG TABLETTA

- EXPLEMED 30 MG TABLETTA

-INVEGA 3 MG RETARD TABLETTA

2020.11.01.

buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
28x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

28x hdpe tartalyban
szilikagél smg
nedvességmegkotd
betéttel

56x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

28x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

28x hdpe tartalyban
szilikagél smg
nedvességmegkotd
betéttel

56x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

28x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

28x hdpe tartalyban
szilikagél smg
nedvességmegkotd
betéttel

100x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
20x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
50x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-22898/19

OGYI-T-22898/27

OGYI-T-22820/15

OGYI-T-22820/18

OGYI-T-22791/16

OGYI-T-22791/26

OGYI-T-22791/33

OGYI-T-22835/13

OGYI-T-22835/02

OGYI-T-22835/17

OGYI-T-22835/14

OGYI-T-22835/06

OGYI-T-22835/19

OGYI-T-22835/15

OGYI-T-22835/10

OGYI-T-09007/09

OGYI-T-09007/07

OGYI-T-09007/02

OGYI-T-22851/05

OGYI-T-22851/08

OGYI-T-22851/10

EU/1/07/395/001
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

-INVEGA 3 MG RETARD TABLETTA 28x EU/1/07/395/041
buborékcsomagolasban

-INVEGA 6 MG RETARD TABLETTA 28x EU/1/07/395/006
buborékcsomagolasban

-INVEGA 6 MG RETARD TABLETTA 28x EU/1/07/395/045
buborékcsomagolasban

-INVEGA 9 MG RETARD TABLETTA 28x EU/1/07/395/049
buborékcsomagolasban

-INVEGA 9 MG RETARD TABLETTA 28x EU/1/07/395/011

- KETILEPT 150 MG FILMTABLETTA

- KETILEPT 25 MG FILMTABLETTA

- KETILEPT PROLONG 200 MG RETARD TABLETTA
-KETILEPT PROLONG 300 MG RETARD TABLETTA
-KETILEPT PROLONG 400 MG RETARD TABLETTA
-KETILEPT PROLONG 50 MG RETARD TABLETTA
- KVENTIAX 100 MG FILMTABLETTA

- KVENTIAX 200 MG FILMTABLETTA

- KVENTIAX 25 MG FILMTABLETTA

- KVENTIAX 300 MG FILMTABLETTA

- KVENTIAX SR 150 MG RETARD TABLETTA

- KVENTIAX SR 200 MG RETARD TABLETTA

- KVENTIAX SR 300 MG RETARD TABLETTA

- KVENTIAX SR 400 MG RETARD TABLETTA

- KVENTIAX SR 50 MG RETARD TABLETTA

-LEPONEX 100 MG TABLETTA

-LEPONEX 100 MG TABLETTA

-LEPONEX 100 MG TABLETTA

-LEPONEX 100 MG TABLETTA

-LEPONEX 25 MG TABLETTA

-LEPONEX 25 MG TABLETTA

- OLANZAPIN TEVA 10 MG FILMTABLETTA

- OLANZAPIN TEVA 10 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA

2020.11.01.

buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
pvc/pe/pvdc//al

100x
buborékcsomagolasban
pvc/pvdc//al

20x
buborékcsomagolasban
pvc/pe/pvdc//al

20x
buborékcsomagolasban
pvc/pvdc//al

50x
buborékcsomagolasban
pvc/pe/pvdc//al

50x
buborékcsomagolasban
pvc/pvdc//al

28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-20056/11

OGYI-T-20056/03

OGYI-T-20056/34

OGYI-T-20056/39

OGYI-T-20056/44

OGYI-T-20056/24

OGYI-T-20471/16

OGYI-T-20471/38

OGYI-T-20471/07

OGYI-T-20471/48

OGYI-T-20471/58

OGYI-T-20471/64

OGYI-T-20471/70

OGYI-T-20471/82

OGYI-T-20471/76

OGYI-T-00825/07

OGYI-T-00825/03

OGYI-T-00825/05

OGYI-T-00825/01

OGYI-T-00825/08

OGYI-T-00825/04

EU/1/07/427/012

EU/1/07/427/027
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- OLANZAPIN TEVA 15 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/07/427/016
buborékcsomagolasban

- OLANZAPIN TEVA 15 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA 28x EU/1/07/427/031
buborékcsomagolasban

- OLANZAPIN TEVA 20 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/07/427/020
buborékcsomagolasban

- OLANZAPIN TEVA 20 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA 28x EU/1/07/427/035
buborékcsomagolasban

- OLANZAPIN TEVA 5 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/07/427/004
buborékcsomagolasban

- OLANZAPIN TEVA 5 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA  28x EU/1/07/427/023
buborékcsomagolasban

- OLANZAPIN TEVA 7,5 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/07/427/008

- OLPINAT 10 MG FILMTABLETTA

- OLPINAT 5 MG FILMTABLETTA

- PARNASSAN 10 MG FILMTABLETTA

- PARNASSAN 15 MG FILMTABLETTA

- PARNASSAN 20 MG FILMTABLETTA

- PARNASSAN 5 MG FILMTABLETTA

- PARNASSAN 7,5 MG FILMTABLETTA
- PARNIDO 3 MG RETARD TABLETTA

- PARNIDO 6 MG RETARD TABLETTA

- PARNIDO 9 MG RETARD TABLETTA

- PERDOX 1 MG FILMTABLETTA

- PERDOX 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT
- PERDOX 2 MG FILMTABLETTA

- PERDOX 3 MG FILMTABLETTA

- PERDOX 4 MG FILMTABLETTA

- PIPRASON 15 MG TABLETTA

- QUETIAPINE ORION 25 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 100 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 150 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 150 MG RETARD TABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 200 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 200 MG RETARD TABLETTA

2020.11.01.

buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
(opa/al/pvcli/al)

28x
buborékcsomagolasban
(opa/al/pvcl//al)

30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
1x100ml tvegben

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x
buborékcsomagolasban
60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-21333/03

OGYI-T-21333/01

OGYI-T-21042/04

OGYI-T-21042/05

OGYI-T-21042/06

OGYI-T-21042/02

OGYI-T-21042/03

OGYI-T-23374/02

OGYI-T-23374/09

OGYI-T-23374/16

OGYI-T-10212/03

OGYI-T-10212/06
OGYI-T-10212/24

OGYI-T-10212/27

OGYI-T-10212/30

OGYI-T-22863/02

OGYI-T-20360/02

OGYI-T-20839/04

OGYI-T-20839/06

OGYI-T-20839/16

OGYI-T-20839/08

OGYI-T-20839/12
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Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- QUETIAPINE-TEVA 25 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 300 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 300 MG RETARD TABLETTA
- QUETIAPINE-TEVA 400 MG RETARD TABLETTA
- QUETIAPINE-TEVA 50 MG RETARD TABLETTA
-REAGILA 1,5 MG KEMENY KAPSZULA
-REAGILA 3 MG KEMENY KAPSZULA

-REAGILA 4,5 MG KEMENY KAPSZULA
-REAGILA 6 MG KEMENY KAPSZULA
-RESTIGULIN 10 MG TABLETTA

-RESTIGULIN 15 MG TABLETTA

-RESTIGULIN 30 MG TABLETTA

- RIPEDON 1 MG FILMTABLETTA

- RIPEDON 2 MG FILMTABLETTA

- RIPEDON 3 MG FILMTABLETTA

- RIPEDON 4 MG FILMTABLETTA

- RISPERDAL 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT

- RISPERDAL CONSTA 25 MG POR ES OLDOSZER RETARD
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

- RISPERDAL CONSTA 37,5 MG POR ES OLDOSZER RETARD
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

- RISPERDAL CONSTA 50 MG POR ES OLDOSZER RETARD
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

- RISPERIDON ORION 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT
-RISPONS 1 MG FILMTABLETTA

- RISPONS 2 MG FILMTABLETTA
- RISPONS 3 MG FILMTABLETTA
- RISPONS 4 MG FILMTABLETTA
- SERDOLECT 12 MG FILMTABLETTA
- SERDOLECT 16 MG FILMTABLETTA
- SERDOLECT 20 MG FILMTABLETTA

- SERDOLECT 4 MG FILMTABLETTA

2020.11.01.

60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
1x100ml vegben

1x porampulla +1
eldretoltott olddszeres
fecskendd+adapter+tQ
1x porampulla +1
eloretdltott oldoszeres
fecskend6+adapter+tQ
1x porampulla +1
eldretoltott olddszeres
fecskend6+adapter+tQ

1x120ml tivegben

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-20839/02

OGYI-T-20839/10

OGYI-T-20839/13

OGYI-T-20839/14

OGYI-T-20839/11

EU/1/17/1209/004

EU/1/17/1209/014

EU/1/17/1209/022

EU/1/17/1209/030

OGYI-T-22841/03

OGYI-T-22841/06

OGYI-T-22841/08

OGYI-T-20691/03

OGYI-T-20691/06

OGYI-T-20691/09

OGYI-T-20691/12

OGYI-T-08812/07
OGYI-T-08812/02

OGYI-T-08812/04

OGYI-T-08812/06

OGYI-T-20727/01
OGYI-T-20052/02

OGYI-T-20052/03

OGYI-T-20052/04

OGYI-T-20052/05

OGYI-T-05605/02

OGYI-T-05605/03

OGYI-T-05605/04

OGYI-T-05605/01
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EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- SEROQUEL XR 200 MG RETARD TABLETTA
- SEROQUEL XR 300 MG RETARD TABLETTA
- SEROQUEL XR 400 MG RETARD TABLETTA

- SEROQUEL XR 50 MG RETARD TABLETTA

-TREVICTA 175 MG RETARD SZUSZPENZIOS INJEKCIO

- TREVICTA 263 MG RETARD SZUSZPENZIOS INJEKCIO

- TREVICTA 350 MG RETARD SZUSZPENZIOS INJEKCIO

- TREVICTA 525 MG RETARD SZUSZPENZIOS INJEKCIO

- XEPLION 100 MG RETARD SZUSZPENZIOS INJEKCIO

- XEPLION 150 MG RETARD SZUSZPENZIOS INJEKCIO

- XEPLION 50 MG RETARD SZUSZPENZIOS INJEKCIO

- XEPLION 75 MG RETARD SZUSZPENZIOS INJEKCIO

- YPSILA 40 MG KEMENY KAPSZULA
- YPSILA 60 MG KEMENY KAPSZULA
- YPSILA 80 MG KEMENY KAPSZULA
- ZELDOX 60 MG KEMENY KAPSZULA
- ZELDOX 80 MG KEMENY KAPSZULA

- ZELDOX 80 MG KEMENY KAPSZULA

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
1x elGretoltott
fecskenddben +2 t

1x eldretoltott
fecskend@ben +2 t

1x eldretoltott
fecskenddben +2 t

1x eldretoltott
fecskend6ben +2 t0

1x eldretoltott
fecskenddben +2 t

1x eldretoltott
fecskend6ben +2 t

1x elOretoltott
fecskenddben +2 t

1x elGretoltott
fecskend6ben +2 tO
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-05863/03

OGYI-T-05863/04

OGYI-T-05863/05

OGYI-T-05863/02

EU/1/14/971/007

EU/1/14/971/008

EU/1/14/971/009

EU/1/14/971/010

EU/1/11/672/004

EU/1/11/672/005

EU/1/11/672/002

EU/1/11/672/003

OGYI-T-20743/04

OGYI-T-20743/06

OGYI-T-20743/08

OGYI-T-08818/06

OGYI-T-08818/07

OGYI-T-08818/08

- ZYPADHERA 210 MG POR ES OLDOSZER RETARD 1x210mg injekcios EU/1/08/479/001
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ Givegben +1x3 ml oldészer

- ZYPADHERA 300 MG POR ES OLDOSZER RETARD 1x300mg injekcios EU/1/08/479/002
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ Givegben +1x3 ml oldészer

- ZYPADHERA 405 MG POR ES OLDOSZER RETARD 1x405mg injekcios EU/1/08/479/003

SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ Uivegben +1x3 ml oldészer

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):  F20, F21, F22, F23, F24, F25, F28, F29

EU100 10/b1.

Tamogatott indikaciok:

>> Mania

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag

Megkotés nélkl Gyermek- és ifjisagi pszichiatria javasolhat és irhat

Megkétés nélkul
Haziorvos

Pszichiatria
Megkotés nélkil

javasolhat és irhat
javaslatra irhat

2020.11.01.
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Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- LITICARB 500 MG TABLETTA 20x OGYI-T-04954/01
buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):  F301, F302, F311, F312, F316

EU100 10/b2.

Tamogatott indikaciok:

>> Mania, a 10/b1l. pontban felsorolt szerekre dokumentaltan nem reagdld, vagy ezeket a szereket nem toleral6 manias
betegek esetében

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkdtés nélkl Gyermek- és ifjisagi pszichiatria javasolhat és irhat
Megkétés nélkil Pszichiatria javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
- CISORDINOL 10 MG FILMTABLETTA 50x hdpe tartalyban OGYI-T-01688/06
- CISORDINOL 25 MG FILMTABLETTA 50x hdpe tartalyban OGYI-T-01688/07
- CISORDINOL DEPOT 200 MG/ML OLDATOS INJEKCIO 10x1ml opc ampulldban OGYI-T-01688/04
- HALOPERIDOL-RICHTER 1,5 MG TABLETTA 50x OGYI-T-03334/01

buborékcsomagolasban
- HALOPERIDOL-RICHTER 2 MG/ML BELSOLEGES OLDATOS 1x10ml tivegben OGYI-T-03334/02

CSEPPEK

- HALOPERIDOL-RICHTER 5 MG/ML OLDATOS INJEKCIO 5x1ml ampulla OGYI-T-03334/03

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot): F301, F302, F311, F312, F316

EU100 10/b3.

Tamogatott indikaciok:

>> Mania, a 10/b1-10/b2. pontban felsorolt szerekre dokumentaltan nem reagdald, vagy ezeket a szereket nem toleralod
betegek esetében

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkdtés nélkil Pszichiatria irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- KETILEPT 150 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-20056/11

buborékcsomagolasban
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EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- KETILEPT 25 MG FILMTABLETTA

- KVENTIAX 100 MG FILMTABLETTA
- KVENTIAX 200 MG FILMTABLETTA
- KVENTIAX 25 MG FILMTABLETTA
- KVENTIAX 300 MG FILMTABLETTA
- PERDOX 1 MG FILMTABLETTA

- PERDOX 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT
- PERDOX 2 MG FILMTABLETTA

- PERDOX 3 MG FILMTABLETTA
- PERDOX 4 MG FILMTABLETTA
- QUETIAPINE ORION 25 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 100 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 150 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 200 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 25 MG FILMTABLETTA

- QUETIAPINE-TEVA 300 MG FILMTABLETTA

- RIPEDON 1 MG FILMTABLETTA
- RIPEDON 2 MG FILMTABLETTA
- RIPEDON 3 MG FILMTABLETTA
- RIPEDON 4 MG FILMTABLETTA

- RISPERDAL 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT
- RISPERIDON ORION 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT
-RISPONS 1 MG FILMTABLETTA

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
1x100ml tivegben

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
100x
buborékcsomagolasban
60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x atlatszatlan fehér
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
1x100ml tivegben

1x120ml vegben

60x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-20056/03

OGYI-T-20471/16

OGYI-T-20471/38

OGYI-T-20471/07

OGYI-T-20471/48

OGYI-T-10212/03

OGYI-T-10212/06
OGYI-T-10212/24

OGYI-T-10212/27

OGYI-T-10212/30

OGYI-T-20360/02

OGYI-T-20839/04

OGYI-T-20839/06

OGYI-T-20839/08

OGYI-T-20839/02

OGYI-T-20839/10

OGYI-T-20691/03

OGYI-T-20691/06

OGYI-T-20691/09

OGYI-T-20691/12

OGYI-T-08812/07
OGYI-T-20727/01
OGYI-T-20052/02

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

2020.11.01.

F301, F302, F311, F312, F316
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EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

EU100 10/b4.

Tamogatott indikaciok:

>> Méania, a 10/b1-10/b3. pontban felsorolt szerekre dokumentaltan nem reagald, vagy ezeket a szereket nem toleralo beteg

esetében

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Megkdtés nélkl

Pszichiatria

irhat

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- ABILIFY 30 MG TABLETTA 28x EU/1/04/276/017
- ARICOGAN 15 MG TABLETTA 60x OGYI-T-22911/13

- ARICOGAN 30 MG TABLETTA

- ARIPIPRAZOL SANDOZ 15 MG TABLETTA

- ARIPIPRAZOL SANDOZ 30 MG TABLETTA

- ARIPIPRAZOL STADA 15 MG TABLETTA

- ARIPIPRAZOL STADA 30 MG TABLETTA

- ARIPIPRAZOL-TEVA 15 MG TABLETTA

- ARIPIPRAZOL-TEVA 30 MG TABLETTA

- ARISPPA 10 MG TABLETTA

- ARISPPA 15 MG TABLETTA

- ARISPPA 30 MG TABLETTA

-ASDUTER 10 MG TABLETTA

-ASDUTER 10 MG TABLETTA

-ASDUTER 10 MG TABLETTA

-ASDUTER 15 MG TABLETTA

-ASDUTER 15 MG TABLETTA

-ASDUTER 15 MG TABLETTA

2020.11.01.

buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-22911/14

EU/1/15/1029/035

28x1 adagonként perforalt EU/1/15/1029/057

buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
28x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

28x hdpe tartalyban
szilikagél smg
nedvességmegkotd
betéttel

56x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

28x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

28x hdpe tartalyban
szilikagél smg
nedvességmegkotd
betéttel

56x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

OGYI-T-22898/19

OGYI-T-22898/27

OGYI-T-22820/15

OGYI-T-22820/18

OGYI-T-22791/16

OGYI-T-22791/26

OGYI-T-22791/33

OGYI-T-22835/13

OGYI-T-22835/02

OGYI-T-22835/17

OGYI-T-22835/14

OGYI-T-22835/06

OGYI-T-22835/19
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EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

-ASDUTER 30 MG TABLETTA

- ASDUTER 30 MG TABLETTA

-EXPLEMED 10 MG TABLETTA
- EXPLEMED 15 MG TABLETTA

- EXPLEMED 30 MG TABLETTA

- OLANZAPIN TEVA 10 MG FILMTABLETTA

- OLANZAPIN TEVA 10 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA
- OLANZAPIN TEVA 15 MG FILMTABLETTA

- OLANZAPIN TEVA 15 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA
- OLANZAPIN TEVA 20 MG FILMTABLETTA

- OLANZAPIN TEVA 20 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA
- OLANZAPIN TEVA 5 MG FILMTABLETTA

- OLANZAPIN TEVA 5 MG SZAJBAN DISZPERGALODO TABLETTA
- OLANZAPIN TEVA 7,5 MG FILMTABLETTA

- OLPINAT 10 MG FILMTABLETTA

- OLPINAT 5 MG FILMTABLETTA

- PARNASSAN 10 MG FILMTABLETTA
- PARNASSAN 15 MG FILMTABLETTA
- PARNASSAN 20 MG FILMTABLETTA
- PARNASSAN 5 MG FILMTABLETTA
- PARNASSAN 7,5 MG FILMTABLETTA
- PIPRASON 15 MG TABLETTA
-RESTIGULIN 10 MG TABLETTA
-RESTIGULIN 15 MG TABLETTA
-RESTIGULIN 30 MG TABLETTA

- YPSILA 40 MG KEMENY KAPSZULA
- YPSILA 60 MG KEMENY KAPSZULA

- YPSILA 80 MG KEMENY KAPSZULA

2020.11.01.

28x hdpe tartalyban
nedvességmegkotd
betéttel, csavarmentes
kupakkal

28x hdpe tartalyban
szilikagél smg
nedvességmegkotd
betéttel

56x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
(opa/al/pvcl//al)

28x
buborékcsomagolasban
(opa/al/pvcl//al)

30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-22835/15

OGYI-T-22835/10

OGYI-T-22851/05

OGYI-T-22851/08

OGYI-T-22851/10

EU/1/07/427/012

EU/1/07/427/027

EU/1/07/427/016

EU/1/07/427/031

EU/1/07/427/020

EU/1/07/427/035

EU/1/07/427/004

EU/1/07/427/023

EU/1/07/427/008

OGYI-T-21333/03

OGYI-T-21333/01

OGYI-T-21042/04

OGYI-T-21042/05

OGYI-T-21042/06

OGYI-T-21042/02

OGYI-T-21042/03

OGYI-T-22863/02

OGYI-T-22841/03

OGYI-T-22841/06

OGYI-T-22841/08

OGYI-T-20743/04

OGYI-T-20743/06

OGYI-T-20743/08
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- ZELDOX 60 MG KEMENY KAPSZULA 60x OGYI-T-08818/06
buborékcsomagolasban
- ZELDOX 80 MG KEMENY KAPSZULA 56x OGYI-T-08818/07
buborékcsomagolasban
- ZELDOX 80 MG KEMENY KAPSZULA 60x OGYI-T-08818/08

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):  F301, F302, F311, F312, F316

EU100 10/c1.

Tamogatott indikaciok:

>> Organikus hallucinézis, kataténia, illetve paranoid zavar

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkétés nélkul Gyermek- és ifjusagi pszichiatria javasolhat és irhat
Megkotés nélkl Pszichiatria javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
- CISORDINOL 10 MG FILMTABLETTA 50x hdpe tartalyban OGYI-T-01688/06
- CISORDINOL 25 MG FILMTABLETTA 50x hdpe tartélyban OGYI-T-01688/07
- HALOPERIDOL-RICHTER 1,5 MG TABLETTA 50x OGYI-T-03334/01

buborékcsomagolasban
- HALOPERIDOL-RICHTER 2 MG/ML BELSOLEGES OLDATOS 1x10ml tivegben OGYI-T-03334/02

CSEPPEK

- HALOPERIDOL-RICHTER 5 MG/ML OLDATOS INJEKCIO 5x1ml ampulla OGYI-T-03334/03

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kodot):  F060, FO61, FO62

EU100 10/c2.

Tamogatott indikaciok:

>> Organikus hallucinézis, kataténia, illetve paranoid zavar, a 10/cl1. pontban felsorolt szerekre dokumentaltan nem reagalo,
vagy ezeket a szereket nem toleral6 betegek esetében

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkdtés nélkul Pszichiatria javasolhat és irhat
Haziorvos Megkdtés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

-PERDOX 1 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-10212/03
buborékcsomagolasban

- PERDOX 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT 1x100ml tivegben OGYI-T-10212/06

- PERDOX 2 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-10212/24
buborékcsomagolasban

- PERDOX 3 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-10212/27
buborékcsomagolasban

-PERDOX 4 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-10212/30
buborékcsomagolasban

- RIPEDON 1 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-20691/03
buborékcsomagolasban

- RIPEDON 2 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-20691/06
buborékcsomagolasban

- RIPEDON 3 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-20691/09
buborékcsomagolasban

- RIPEDON 4 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-20691/12
buborékcsomagolasban

- RISPERDAL 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT 1x100ml vegben OGYI-T-08812/07

- RISPERIDON ORION 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT 1x120ml Uvegben OGYI-T-20727/01

- RISPONS 1 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-20052/02
buborékcsomagolasban

- RISPONS 2 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-20052/03
buborékcsomagolasban

- RISPONS 3 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-20052/04
buborékcsomagolasban

- RISPONS 4 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-20052/05

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6 kédot): F060, FO61, FO62

EU100 10/d1.

Tamogatott indikaciok:

>> Mentdlis retardacié diagndzisa esetén a magatartaszavarok kezelése

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkétés nélkul Gyermek- és ifjusagi pszichiatria javasolhat és irhat
Megkdtés nélkil Pszichiatria javasolhat és irhat
Haziorvos Megkdtés nélkl javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- CISORDINOL 10 MG FILMTABLETTA 50x hdpe tartalyban OGYI-T-01688/06
- CISORDINOL 25 MG FILMTABLETTA 50x hdpe tartalyban OGYI-T-01688/07
- HALOPERIDOL-RICHTER 1,5 MG TABLETTA 50x OGYI-T-03334/01

buborékcsomagolasban
- HALOPERIDOL-RICHTER 2 MG/ML BELSOLEGES OLDATOS 1x10ml Givegben OGYI-T-03334/02

CSEPPEK

- HALOPERIDOL-RICHTER 5 MG/ML OLDATOS INJEKCIO 5x1ml ampulla OGYI-T-03334/03

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kédot): F70, F71, F72, F73, F78, F79

2020.11.01.
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EU100 10/d2.

Tamogatott indikaciok:

>> Mentdlis retardacié diagndzisa esetén a magatartdszavarok kezelésére a 10. d) 1. pontban felsorolt szerekre
dokumentaltan nem reagald, vagy ezeket a szereket nem toleralé beteg részére.

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Megkdtés nélkl
Megkdtés nélkl

Gyermek- és ifjisagi pszichiatria

Pszichiatria

javasolhat és irhat
javasolhat és irhat

Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- PERDOX 1 MG FILMTABLETTA 60x OGYI-T-10212/03

- PERDOX 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT
- PERDOX 2 MG FILMTABLETTA

- PERDOX 3 MG FILMTABLETTA
- PERDOX 4 MG FILMTABLETTA
- RIPEDON 1 MG FILMTABLETTA
- RIPEDON 2 MG FILMTABLETTA
- RIPEDON 3 MG FILMTABLETTA
- RIPEDON 4 MG FILMTABLETTA

- RISPERDAL 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT

- RISPERIDON ORION 1 MG/ML BELSOLEGES OLDAT

-RISPONS 1 MG FILMTABLETTA

buborékcsomagolasban
1x100ml tivegben

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
1x100ml vegben

1x120ml vegben

60x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-10212/06
OGYI-T-10212/24

OGYI-T-10212/27

OGYI-T-10212/30

OGYI-T-20691/03

OGYI-T-20691/06

OGYI-T-20691/09

OGYI-T-20691/12

OGYI-T-08812/07
OGYI-T-20727/01
OGYI-T-20052/02

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 11.

Tamogatott indikaciok:

F70, F71, F72, F73, F78, F79

>> Epilepszia

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Megkdtés nélkil
Megkétés nélkul
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

2020.11.01.

Gyermekneurologia

Neurolégia

Gyermekneurologia

Neurolégia

irhat
irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
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A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Haziorvos Megkdtés nélkul javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- CONVULEX 300 MG GYOMORNEDV-ELLENALLO LAGY 100x OGYI-T-01112/06
KAPSZULA buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc/al)
- CONVULEX 300 MG GYOMORNEDV-ELLENALLO LAGY 60x OGYI-T-01112/05
KAPSZULA buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc/al)

- CONVULEX 50 MG/ML SZIRUP GYERMEKEKNEK
- DIPHEDAN TABLETTA
-NEUROTOP 200 MG TABLETTA

-NEUROTOP 600 MG RETARD TABLETTA
- STAZEPINE 200 MG TABLETTA

- TEGRETOL 100 MG/5 ML BELSOLEGES SZUSZPENZIO
-TEGRETOL 200 MG TABLETTA

- TEGRETOL 200 MG TABLETTA

1x100ml tivegben
25x barna tvegpalackban

50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban
1x100ml tivegben

50x
buborékcsomagolasban
pvc/pe/pvdc//al

50x
buborékcsomagolasban
pvc/pe/pvdc//al super
triplex

OGYI-T-01114/01
OGYI-T-12750/01
OGYI-T-01863/01

OGYI-T-01479/02

OGYI-T-20578/01

OGYI-T-05833/04
OGYI-T-05833/06

OGYI-T-05833/07

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 12.

Tamogatott indikaciok:

G409

>> Amyotrophias lateral sclerosis klinikailag és electromyographias (EMG) vizsgalattal dokumentalt eseteiben

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Neurolégia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- RILUTEK 50 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/96/010/001
buborékcsomagolasban
- SCLEFIC 50 MG FILMTABLETTA 56x OGYI-T-20837/06
buborékcsomagolasban
pvc//al

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6é kédot): G122

2020.11.01.
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EU100 13/al.

Tamogatott indikaciok:

>> Diabetes insipidus

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Endokrinologia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje korlatlan.

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- MINIRIN 0,1 MG/ML OLDATOS ORRSPRAY 1x5ml Gvegben OGYI-T-05644/11
-NOCUTIL 0,1 MG/ML OLDATOS ORRSPRAY 1x5ml Gvegben OGYI-T-06796/02

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd8d6 kédot): E232

EU100 13/a2.

Tamogatott indikaciok:

>> Diabetes insipidus, desmopressin hatéanyagu orrcsepp igazolt hatastalansaga esetén

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyoégyaszat javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet Endokrinologia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkdtés nélkl javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje korlatlan.

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- MINIRIN 0,1 MG TABLETTA 30x hdpe tartalyban OGYI-T-05644/12
- MINIRIN 0,2 MG TABLETTA 30x hdpe tartalyban OGYI-T-05644/01
-NOCUTIL 0,1 MG TABLETTA 30x hdpe tartalyban OGYI-T-20088/01
-NOCUTIL 0,2 MG TABLETTA 30x hdpe tartélyban OGYI-T-20088/02

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kédot): E232

2020.11.01.
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EU100 14.

Tamogatott indikaciok:

>> Velesziiletett mellékvese hypoplasia 18 éves korig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkdtés nélkl Csecsemd-gyermekgyogyaszat irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam

-ASTONIN 0,1 MG TABLETTA

- CORTEF 10 MG TABLETTA

- CORTEF 10 MG TABLETTA

- PREDNISOLON-RICHTER 5 MG TABLETTA

- PREDNISOLON-RICHTER 5 MG TABLETTA

100x pp tartélyban
100x hdpe tartalyban
100x Uvegben

100x
buborékcsomagolasban
20x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-01533/01
OGYI-T-09856/02
OGYI-T-09856/01
OGYI-T-03091/03

OGYI-T-03091/01

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6é kédot):

EU100 15/a.

Tamogatott indikaciok:

Q891

>> Kortikoszteroid kezelésre rezisztens gyermekkori nephrosis szindroma esetén

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Nephroldgia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 hénap.
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
- SANDIMMUN NEORAL 10 MG LAGY KAPSZULA 60x OGYI-T-04200/02

- SANDIMMUN NEORAL 100 MG/ML BELSOLEGES OLDAT
- SANDIMMUN NEORAL 25 MG LAGY KAPSZULA

- SANDIMMUN NEORAL 50 MG LAGY KAPSZULA

buborékcsomagolasban
1x50ml tivegben

50x
buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-04200/01
OGYI-T-04200/03

OGYI-T-04200/04

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6é kédot):

2020.11.01.
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EU100 15/b.

Tamogatott indikaciok:

>> Kortikoszteroid kezelésre rezisztens nephrosis szindréma esetén

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

Belgyogyaszat

Nephroldgia

Allergolégia és klinikai immunolégia

Csecsemd-gyermekgyoégyaszat

javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat

Haziorvos Megkdtés nélkil javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- SANDIMMUN NEORAL 10 MG LAGY KAPSZULA 60x OGYI-T-04200/02

- SANDIMMUN NEORAL 100 MG LAGY KAPSZULA

- SANDIMMUN NEORAL 100 MG/ML BELSOLEGES OLDAT

- SANDIMMUN NEORAL 25 MG LAGY KAPSZULA

- SANDIMMUN NEORAL 50 MG LAGY KAPSZULA

buborékcsomagolasban
50x
buborékcsomagolasban

1x50ml tivegben

50x
buborékcsomagolasban

50x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-04200/05

OGYI-T-04200/01
OGYI-T-04200/03

OGYI-T-04200/04

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 16.

Tamogatott indikaciok:

NO4

>> Velesziiletett aminosav anyagcserezavarok

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

Belgyogyaszat

Csecsemd-gyermekgyoégyaszat

Gyermek gasztroenteroldgia

javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat

Haziorvos Megkotés nélkal javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 hénap.

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam

- FANTOMALT SPEC.GYOGY. ELELM. 400 g T/2479/2018

- LOPROFIN ALACSONY FEHERJE TARTALMU 27x200 ml T/2401/2018
TEJHELYETTESITO ITAL

- MAYDIS AMYLUM 1000 g Ph. Hg. VIII.

- MILUPA LP DRINK 400 g 867

2020.11.01.
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- MILUPA LP DRINK 6x400 g T/2680/2019
-MILUPA LP FRUITY ALACSONY FEHERJETART KORTES 6x300 g 2932/2020

iZESITESU PEP
- MILUPA LP FRUITY ALMAS BANANOS IZESITESU 300¢g T/2366/2018
- MILUPA LP FRUITY KORTES iZESITESU 300¢g 110
- MILUPA LP-FRUITY ALACSONY FEHERJETART ALMAS- 6x300 g T/2465/2018

BANANOS IZESITESU PEP
- SOLANI AMYLUM 1000 g Ph. Hg. VIII.
- TRITICI AMYLUM 1000 g Ph. Hg. VIIL.
- VITAFLO PROZERO (18X250 ML) SPEC. GYOGY. ELELM. 18x250 ml T/2827/2019
- VITAFLO PROZERO (6X1 L) SPEC. GYOGY. ELELM. 6x1 | T/2828/2019

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6 kédot): E7000, E7010, E7020, E7080, E7100, E7110,
E7120, E7200, E7210, E7220, E7230, E7240,
E7250, E7280, E7290

EU100 17.

Tamogatott indikaciok:

>> Phenylketonuria dokumentalt esetei

>> Hyperphenylalaninaemia dokumentalt esetei

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Belgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermek gasztroenterologia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkdtés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- COMIDA PKU A FORMULA 400 g T/2325/2017
- COMIDA PKU B 30x13,7 g T/2318/2017
- COMIDA PKU B FORMULA 20x32,2 g T/2315/2017
- COMIDA PKU B FORMULA CSOKOLADE 20x32,2 g T/2316/2017
- COMIDA PKU B PINA COLADA 30x14,3 g T/2319/2017
- COMIDA PKU C FORMULA FRESH ORANGE LEMON 20x44,4 g T/2321/2017
- COMIDA PKU C PINA COLADA 20x28,6 g T/2322/2017
- MEVALIA PKU MOTION RED FRUITS 20 30x 140ml 2326
- MEVALIA PKU MOTION TROPICAL 20 30x 140ml 2327
- MEVALIA PKU MOTION YELLOW FRUITS 20 SPEC. GYOGY. 30x 140m T/2795/2019

ELELM.

- MILUPA PKU 2 MIX 400 g 531
- P-AM MATERNAL SPEC. GYOGY. ELELM. 500 g T/2534/2018
- EE[EJL?ANAMIX FIRST SPOON SEMLEGES izU SPEC. GYOGY. 30x12,5¢g T/2811/2019

2020.11.01.
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- PKU ANAMIX INFANT SPEC. GYOGY. ELELM. 400 g T/2768/2019
- PKU ANAMIX JUNIOR LQ BOGYOS GYUMOLCS izU SPEC. 36x125ml T/2435/2018

GYOGY. ELELM.

- PKU ANAMIX JUNIOR LQ ERDEI GYUMOLCS iz0 36x125ml 1134
- PKU ANAMIX JUNIOR LQ NARANCS izU 36x125ml T/2433/2018
- PKU ANAMIX JUNIOR POR BOGYOS GYUMOLCS iz0 SPEC. 30x36g T/2455/2018
GYOGY. ELELM. o ]
- PKU ANAMIX JUNIOR POR CSOKOLADE izU SPEC. GYOGY. 30x36g T/2466/2018
- gkltzJLXINwa JUNIOR POR NARANCS izU SPEC. GYOGY. ELELM. 30x36g T/2453/2018
- PKU ANAMIX JUNIOR POR VANILIA iz0 SPEC. GYOGY. ELELM.  30x36g T/2452/2018
- PKU ANAMIX JUNIOR POR iZESITETLEN SPEC. GYOGY. ELELM. 30x36g T/2388/2018
- PKU LOPHLEX LQ 10 JUICY BOGYOS GYUMOLCS SPEC. 60x62,5ml T/2572/2018

GYOGY. ELELM. ] ]

-PKU LOPHLEX LQ 10 JUICY NARANCS SPEC. GYOGY. ELELM.  60x62,5ml T/2571/2018
- PKU LOPHLEX LQ 20 JUICY BOGYOS GYUMOLCS SPEC. 30x125 ml T/2440/2018

GYOGY. ELELM. ) )

- PKU LOPHLEX LQ 20 JUICY CITRUS SPEC. GYOGY. ELELM. 30x125 ml T/2441/2018

- PKU LOPHLEX LQ 20 JUICY NARANCS SPEC. GYOGY. ELELM.  30x125 ml T/2442/2018

- PKU LOPHLEX LQ 20 JUICY TROPUSI SPEC. GYOGY. ELELM. 30x125 ml T/2443/2018

- PKU LOPHLEX LQ JUICY BOGYOS GYUMOLCSOK 30x125 ml 1834

- PKU LOPHLEX LQ JUICY CITRUS 30x125 ml 1833

- PKU LOPHLEX LQ JUICY NARANCS 30x125 ml 1832/2014

- PKU LOPHLEX LQ JUICY TROPUSI 30x125 ml 1835/2014
4j  -PKULOPHLEX POR BOGYOS GYUMOLCS izU SPEC. GYOGY. 30x28 g T/2920/2020
a - ElzllEJLI'_\AO.PHLEX POR NARANCS iz0 SPEC. GYOGY. ELELM. 30x28 g T/2918/2020
Uj -PKULOPHLEX POR IZESITES NELKULI SPEC. GYOGY. ELELM. 30x28 g T/2919/2020

- PKU LOPHLEX SENSATION BOGYOS GYUMOLCSOK 12x3x109g (kartondoboz)  T/2463/2018

- PKU LOPHLEX SENSATION GYUMOLCSOK 36x(12x3) 109 g (3924 g) 1764

- PKU LOPHLEX SENSATION NARANCS 36x(12x3) 109 g (3924 g) 1763

-PKU SYNERGY CITRUS izU SPEC. GYOGY. ELELM. 30x33g T/2715/2019

-VITAFLO PKU AIR 15 BOGYOS GYUMOLCS izU 30x130 ml T/2234/2017

- VITAFLO PKU AIR 15 CITRUS izU 30x130 ml 1860

-VITAFLO PKU AIR 15 KARIBI GYUMOLCS iz0 30x130 ml T/2232/2017

- VITAFLO PKU AIR 15 KAVE izU 30x130 ml 1862

- VITAFLO PKU AIR 15 MANGO izU 30x130 ml T/2230/2017

- VITAFLO PKU AIR 20 BOGYOS GYUMOLCS izU 30x174 ml T/2235/2017

- VITAFLO PKU AIR 20 CITRUS izU 30x174 ml 1861

-VITAFLO PKU AIR 20 KARIBI GYUMOLCS iz0 30x174 ml T/2233/2017

- VITAFLO PKU AIR 20 KAVE izU 30x174 ml 1863

- VITAFLO PKU AIR 20 MANGO izU 30x174 ml T/2231/2017

- VITAFLO PKU COOLER 10 ERDEI GYUMOLCS iz0 30x87 ml 1703

- VITAFLO PKU COOLER 10 MANGO izU 30x87 ml T/2287/2017

- VITAFLO PKU COOLER 10 MALNA izU 30x87 ml 1700

- VITAFLO PKU COOLER 10 NARANCS izU 30x87 ml 1697

- VITAFLO PKU COOLER 15 ERDEI GYUMOLCS iz0 30x130 ml 1704
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- VITAFLO PKU COOLER 15 MANGO izU 30x130 ml T/2288/2017
- VITAFLO PKU COOLER 15 MALNA izU 30x130 ml 1701
- VITAFLO PKU COOLER 15 NARANCS izU 30x130 ml 1698
- VITAFLO PKU COOLER 20 ERDEI GYUMOLCS iz0 30x174 ml 1705
- VITAFLO PKU COOLER 20 MANGO izU 30x174 ml T/2289/2017
- VITAFLO PKU COOLER 20 MALNA izU 30x174 ml 1702
- VITAFLO PKU COOLER 20 NARANCS iz0 30x174 ml 1699
- VITAFLO PKU COOLER 20 NATUR iz0 30x174 ml 1696
- VITAFLO PKU EXPRESS 15 CITROM iz0 SPEC. GYOGY. ELELM. 30x25 g T/2628/2019
- VITAFLO PKU EXPRESS 20 CITROM iz0U SPEC. GYOGY. ELELM. 30x34 g T/2629/2019
- \é:_TEALF'\LI_o PKU EXPRESS 20 NARANCS iz0 SPEC. GYOGY. 30x34 g T/2641/2019
- VITAFLO PKU EXPRESS 20 NATUR iz0 SPEC. GYOGY. ELELM.  30x34 g T/2636/2019
- VITAFLO PKU EXPRESS 20 TROPUSI GYUMOLCS izU SPEC. 30x34 g T/2642/2019

GYOGY. ELELM. ) N ) )

- VITAFLO PKU GEL MALNA izU SPEC. GYOGY. ELELM. 30x24 g T/2640/2019

- VITAFLO PKU GEL NARANCS izU SPEC. GYOGY. ELELM. 30x24 g T/2637/2019

- VITAFLO PKU GEL NATUR izU SPEC. GYOGY. ELELM. 30x24 g T/2646/2019

- VITAFLO PKU START SPEC. GYOGY. ELELM. 4x400 g T/2708/2019
Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): E700, E701

EU100 18.

Tamogatott indikaciok:

>> |gazolt és dokumentalt galactosaemia, 6 éves korig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermek gasztroenteroldgia javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai genetika javasolhat és irhat
Haziorvos Megkdtés nélkl javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 hénap.
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- HUMANA SL TEJMENTES SPECIALIS - GYOGYASZATI CELRA
SZANT - TAPSZER UJSZULOTT KORTOL

500 g (2 x 250 g)

(kombinalt

félia/kartondoboz)

T/2353/2018

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):
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EU100 19.

Tamogatott indikaciok:

>> Szovettanilag igazolt és dokumentalt glutén tulérzékenység, 18 éves korig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkdtés nélkl Gyermek gasztroenteroldgia irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermek gasztroenteroldgia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- MAYDIS AMYLUM 1000 g Ph. Hg. VIII.
- SOLANI AMYLUM 1000 g Ph. Hg. VIII.

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6 kédot): K900

EU100 20.

Tamogatott indikaciok:

>> Glucose-galactose malabsorptio

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkétés nélkul Gastroenterolégia irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gastroenteroldgia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

-FRUCTOSUM 1000 g Ph. Hg. VIII.

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kédot): E743
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EU100 21/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Anyatej hianya esetén, annak potlasara 2500 g testsuly alatti kis testtémegl Gjszuldtinek, illetve korasziiléttnek a 3000 g
testsuly eléréséig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat javasolhat és irhat
Haziorvos Megkdtés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje korlatlan.

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- BEBA KORASZULOTTEKNEK SPEC. GYOGY. ELELM. 4009 T/2801/2019
- MILUMIL NENATAL TAPSZER 400 g fémdobozban T/2784/2019

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd8d6 kédot): PO071

EU100 22.

Tamogatott indikaciok:

>> Terhes anyak részére, szeroldgiailag igazolt toxoplasmosisban

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Infektolégia irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sziilészet-ndgyogyaszat irhat
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
-ROVAMYCINE 1,5 MILLIO NE FILMTABLETTA 16x OGYI-T-01237/01

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot): B589

valt. EU100 23/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Kronikus aktiv hepatitis B kezelésére - a finanszirozasi eljarasrendekrdl szo6l6 miniszteri rendeletben meghatarozott
finanszirozasi eljarasrend alapjan

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos irhat
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A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Kijelélt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa

Gastroenterolégia
Infektolégia

Tropusi betegségek

irhat
irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

- BARACLUDE 0,05 MG/ML BELSOLEGES OLDAT
- BARACLUDE 0,5 MG FILMTABLETTA

- ENTECAVIR ALVOGEN 0,5 MG FILMTABLETTA
- ENTECAVIR MYLAN 0,5 MG FILMTABLETTA

- ENTECAVIR MYLAN 0,5 MG FILMTABLETTA
-ENTECAVIR TEVA 0,5 MG FILMTABLETTA

-ENTECAVIR TEVA 0,5 MG FILMTABLETTA

- ENTEKAVIR ONKOGEN 0,5 MG FILMTABLETTA

-INTRONA 10 MILLIO NE/ML OLDATOS INJEKCIO VAGY INFUZIO

-INTRONA 18 MILLIO NE/3 ML OLDATOS INJEKCIO VAGY INFUzIO

- PEGASYS 180 MIKROGRAMM OLDATOS INJEKCIO

ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN
- ROFERON-A 3 MILLIO NE OLDATOS INJEKCIO
- ROFERON-A 3 MILLIO NE OLDATOS INJEKCIO

- TENOFERA 245 MG FILMTABLETTA

- TENOFOVIR DISOPROXIL MYLAN 245 MG FILMTABLETTA

- TENOFOVIR TEVA 245 MG FILMTABLETTA
- VIROFOB 245 MG FILMTABLETTA
- ZEFFIX 100 MG FILMTABLETTA

1x210ml palackban

30x1
buborékcsomagolasban
30x1
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x hdpe tartalyban

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

60x
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc//al)

30x
buborékcsomagolasban

1x1ml injekcids Gvegben
1x3ml injekcids livegben
4x el6retoltott
fecskenddben +4
injekcios ta

12x0,5ml eldretoltott
fecskenddben

2x6 elbretoltott
fecskendBben

30x
buborékcsomagolasban

30x hdpe tartélyban
30x hdpe tartalyban
30x hdpe tartalyban
28x

EU/1/06/343/005
EU/1/06/343/003

OGYI-T-23197/01

EU/1/17/1227/002

EU/1/17/1227/001
OGYI-T-23216/01

OGYI-T-23216/05

OGYI-T-23397/01

EU/1/99/127/019
EU/1/99/127/023
EU/1/02/221/008

OGYI-T-06145/03

OGYI-T-06145/10

OGYI-T-23642/01

EU/1/16/1129/001
OGYI-T-22903/01
OGYI-T-23008/01
EU/1/99/114/001

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot):

Kijeldlt intézet

B180, B181

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)
- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kézponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Kérhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Soproni Erzsébet Oktaté Kérhaz és Rehabilitacios Intézet (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Karolina Koérhaz és Rendeldintézet, Mosonmagyarévar (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Petz Aladar Megyei Oktatd Korhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)
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Kijeldlt intézet

- Debreceni Egyetem Kenézy Gyula Egyetemi Kérhaz (Hajdi-Bihar megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Markhot Ferenc Oktatokorhaz és RendelGintézet, Eger (Heves megye)

- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Dr. Kenessey Albert Kérhaz-Rendeldintézet, Balassagyarmat (Nograd megye)

- Pest Megyei Flor Ferenc Koérhaz, Kistarcsa (Pest megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktaté Kérhaz (Somogy megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokérhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)
- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendeldintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)
- Tolna Megyei Balassa Janos Korhaz (Tolna megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)

- Magyar Imre Kérhaz, Ajka (Veszprém megye)

- Zala Megyei Szent Rafael Kérhaz (Zala megye)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Onkologiai Intézet (Budapest)

- Eszak-Kdzép-budai Centrum, Uj Szent Janos Korhaz és Szakrendeld (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)

valt. EU100 24.

Tamogatott indikaciok:

>> Szovettanilag igazolt, mas gyogyszeres kezelésre nem reagalé endometriosis

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Szilészet-ndgyogyaszat irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- DECAPEPTYL DEPOT POR ES OLDOSZER SZUSZPENZIOS 1x elBretoltott OGYI-T-05310/01
INJEKCIOHOZ fecskendfben +1x1 ml
olddszer fecskend@ben
- DIPHERELINE SR 3,75 MG POR ES OLDOSZER RETARD 1x OGYI-T-08169/01
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ porampulla+oldészerampu
lla
-LUCRIN PDS DEPOT 3,75 MG POR~ES OLDOSZER 1x elBretoltott OGYI-T-10040/01
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ ELORETOLTOTT fecskenddben
FECSKENDOBEN
-RESELIGO 3,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT 1x elBretoltott OGYI-T-22933/01
FECSKENDOBEN fecskenddben
- ZILDALIS 3,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT 1x elBretoltott OGYI-T-23209/01
FECSKENDOBEN fecskenddben
- ZOLADEX DEPOT 3,6 MG IMPLANTATUM ELORETOLTOTT 1x elBretoltott OGYI-T-01976/01
FECSKENDOBEN fecskenddben

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kodot):  N809
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Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)
- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gyodr (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Magyar Honvédség Egészséguigyi Kdzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

valt. EU100 25.

Tamogatott indikaciok:

>> Herediter angiooedema akut rohamainak kezelésére

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos javasolhat és irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Allergolégia és klinikai immunolégia javasolhat és irhat
Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat
Megkétés nélkul Allergoldgia és klinikai immunolégia javaslatra irhat
Megkdtés nélkil Belgyogyaszat javaslatra irhat
Megkétés nélkul Borgyogyaszat javaslatra irhat
Megkétés nélkul Csecsemd-gyermekgyobgyaszat javaslatra irhat
Megkdtés nélkil Ful-orr-gégegyogyaszat javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje korlatlan.

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- BERINERT 500 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ  1x OGYI-T-05953/01
VAGY INFUZIOHOZ porampulla+oldészerampu
lla
-FIRAZYR 30 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x eldretoltott EU/1/08/461/001
FECSKENDOBEN fecskenddben +1
injekcids ta
-RUCONEST 2100 EGYSEG POR OLDATOS INJEKCIOHOZ 1x injekcids Uivegben EU/1/10/641/001

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kodot): D841

Kijeldlt intézet

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)
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EU100 27.

Tamogatott indikaciok:

>> lgazolt Paget kor kezelése, két évente egy alkalommal

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Reumatoldgia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- ACLASTA 5 MG OLDATOS INFUZIO 1x100ml EU/1/05/308/001

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): M889

valt. EU100 28.

Tamogatott indikaciok:

>> Perzisztal6 allergias asthma bronchiale kiegészitd kezelése céljabdl - a finanszirozasi eljarasrendekrdl sz6l6 miniszteri

rendeletben meghatarozott finanszirozasi eljarasrendek (felndttkori asthma bronchiale és gyermekkori asthma bronchiale)
alapjan - a kdvetkezd feltételek teljesiilése esetén:

- IgE-szint > 76 NE/ml és az IgE-szint nem haladja meg az alkalmazasi eldiras szerinti maximalis értéket,

- perennidlis inhalativ allergénnel szembeni pozitiv bdrpréba vagy specifikus IgE kimutatasa a szérumban,

- szisztémas szteroid tartés alkalmazasa ellenére az asthma nem kontrollalt vagy nagy dézisu ICS+LABA alkalmazasa
ellenére gyakoriak a szisztémas szteroidot igényld  exacerbaciok (>= 4/év),

- FEV1 < ref. 80%-a.
Az anti-lgE-kezelés megkezdését kovetden évente értékelni kell a kezelés hatasat és az anti-IgE-kezelés kizarélag akkor
folytathatd, ha az utolsé egy év soran szisztémas szteroidot igényld exacerbacié legfeljebb 2 alkalommal fordult eld.
Anti-IgE és anti-IL5 egyidejldleg nem alkalmazhat6.

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos javasolhat és irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Gyermektiiddgyogyaszat javasolhat és irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Tluddgyodgyaszat javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermektiidégyogyaszat javaslatra irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvobeteg gyogyintézet Tluddgyodgyaszat javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 4 honap.

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- XOLAIR 150 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x eldretoltott EU/1/05/319/008
FECSKENDOBEN fecskenddben
- XOLAIR 150 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ 1x EU/1/05/319/002

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6é kédot): J4500

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)
- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatékérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
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Kijeldlt intézet

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Csongrad Megyei Egészséguigyi Ellatd Kozpont Hodmezdvasarhely - Mako (Csongrad-Csanad megye)

- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gyodr (Gydr-Moson-Sopron megye)
- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Métrai Gydgyintézet (Heves megye)

- Tuddgyogyintézet Térokbalint (Pest megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Koranyi Pulmonolégiai Intézet (Budapest)

EU100 29.

Tamogatott indikaciok:

>> Rosszindulatl daganatos megbetegedéshez tarsuld, tiinetekkel jard, nem kurativ célu kemoterapiaval dsszefliggd anémia
kezelése - az alkalmazott készitmény jévahagyott indikacidinak figyelembevételével - megfeleld étrend-kiegészités és
szilkség esetén parenterdlis vaspotlas mellett a hemoglobin (Hgb) szint < 10 g/dl a kemoterapia befejezését kdvetd
negyedik hétig, amennyiben a hemoglobin szint a 12 g/dl értéket meghaladja, vagy a kezelés nyolcadik hetére a
hemoglobinszint emelkedése a kiindulasi érékhez képest < 1 g/dl, és a retikulocita szam 40000 sejt/mikroliter alatt marad,
az ESA (erythropoesis stimulating agent) kezelést meg kell szakitani - a finanszirozasi eljarasrendekrdl sz616 miniszteri

rendeletben meghatarozott finanszirozasi protokoll alapjan és az
javallatokban

adott gyogyszer

alkalmazési eldirasaban szerepld

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
FekvbGbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkezd Gyermek hemato-onkolégia irhat

jarébeteg szakr.

FekvBbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkezd Klinikai onkolégia irhat

jarébeteg szakr.

FekvbGbeteg gyogyintézeti hattérrel rendelkezd Haematolégia javasolhat és irhat

jarébeteg szakr.

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- BINOCRIT 30000 NE/O,75 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- BINOCRIT 40000 NE/1,0 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- BINOCRIT 40000 NE/1,0 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- EPORATIO 20000 NE/1 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- EPORATIO 20000 NE/1 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- EPORATIO 20000 NE/1 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- EPORATIO 30000 NE/1 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- EPORATIO 30000 NE/1 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

2020.11.01.

1x0,75ml eldretoltott
fecskenddben
+bizt.tGvéddvel

1x1,0ml eldretoltott
fecskenddben
+bizt.tGvédovel

4x1,0ml elGretdltott
fecskenddben
+bizt.tGvédovel

4x1ml elbretoltott
fecskend@ben biztonsagi
tavel

4x1ml elbretoltott
fecskend@ben biztonsagi
védoeszkoz nélkil
4x1ml elGretdltott
fecskenddben biztonsagi
védoeszkozzel

4x1ml elbretoltott
fecskenddben biztonsagi
tavel

4x1ml elGretdltott
fecskend@ben biztonsagi
védoeszkoz nélkil

EU/1/07/410/049

EU/1/07/410/051

EU/1/07/410/055

EU/1/09/573/038

EU/1/09/573/019

EU/1/09/573/020

EU/1/09/573/041

EU/1/09/573/025
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Termék név Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- EPORATIO 30000 NE/1 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 4x1ml eldretéltott

EU/1/09/573/026

EU/1/07/431/024

FECSKENDOBEN fecskenddben biztonsagi
védoeszkozzel
- RETACRIT 40000 NE/1,0 ML OLDATOS INJEKCIO 4x eléretoltott
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kédot): C

valt. EU100 30/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Dializalt beteg részére, ha lagyrészmeszesedése, 1,86 mmol/l-nal magasabb foszfor szintje, 2,5 mmol/l-nél magasabb
korrigalt kalcium szintje, 4,4 mmol2/I2-nél magasabb a kalcium és foszfor szorzata, 150-300 pg/ml kozotti intakt
parathormon szintje van, a csontanyagcsere-zavar, illetve életet veszélyeztetd lagyrészmeszesedés megeldzésére

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos javasolhat és irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Nephroldgia javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Nephroldgia javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje korlatlan.
Termék név Kiszerelés Toérzskdnyvi szam
- FOSRENOL 1000 MG RAGOTABLETTA 90x hdpe tartalyban OGYI-T-20336/04
-RENVELA 2,4 G POR BELSOLEGES SZUSZPENZIOHOZ 60x tasakban EU/1/09/521/006
- RENVELA 800 MG FILMTABLETTA 180x hdpe tartalyban EU/1/09/521/003
(klils6 doboz nélkul)
- SEVELAMER CARBONATE WINTHROP 800 MG FILMTABLETTA 180x hdpe tartalyban EU/1/14/952/001

- SEVELAMER MENSANA PHARMA 800 MG FILMTABLETTA 180x hdpe tartalyban

OGYI-T-22680/01

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddé kédot): Z491

Kijelolt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)
- FMC Dializis Center Egészségugyi Kft., Miskolc (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyoérgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Kérhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)
- Petz Aladar Megyei Oktatd Kérhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokérhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)
- Uzsoki utcai Kérhaz (Budapest)
- Szent Imre Egyetemi Oktatokérhaz (Budapest)

2020.11.01.

65



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

valt. EU100 31/a.

Tamogatott indikaciok:

>> A felnbttkori idiopatias pulmonalis arterias hipertonia (IPAH) perzisztald6 NYHA/WHO lll-as funkciondlis stadiumu
eseteiben és sclerodermaban kialakulé pulmonalis arterids hiperténiaban elézetesen szupportiv szerekkel
(antikoagulanssal, diuretikummal, digoxinnal) kezelt, vazoreaktivitast vazodilatator teszttel nem mutatd, vagy vazoreaktiv,
de kalcium csatorna-blokkold kezelésre nem reagalé eseteiben

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Kardiolégia irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Tlddgyogyaszat irhat

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- ADCIRCA 20 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/08/476/006
buborékcsomagolasban
- REVATIO 20 MG FILMTABLETTA 90x EU/1/05/318/001

- TADALAFIL AOP 20 MG FILMTABLETTA

buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-23499/02

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot):

Kijeldlt intézet

12700, J991

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyoérgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)
- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézet (Budapest)

valt. EU100 31/b.

Tamogatott indikaciok:

>> A felnGttkori idiopatias pulmonalis arterias hipertonia (IPAH) perzisztalld NYHA/WHO lll-as funkcionalis stadiuma
eseteiben és sclerodermaban kialakulé pulmonalis arterias hipertonidban, amennyiben az EU100 31/a. pont alapjan
rendelhetd valamely gydgyszer 3 honapos alkalmazasa soran nem érték el a megfeleld terapias hatast, a remisszio

fennallasaig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijeldlt intézmény szakorvosa Kardiolégia irhat

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- OPSUMIT 10 MG FILMTABLETTA 30x EU/1/13/893/002
buborékcsomagolasban
- STAYVEER 125 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/13/832/002
buborékcsomagolasban
- STAYVEER 125 MG FILMTABLETTA 56x hdpe palackban EU/1/13/832/006

2020.11.01.
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- STAYVEER 62,5 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/13/832/001
buborékcsomagolasban
-STAYVEER 62,5 MG FILMTABLETTA 56x hdpe palackban EU/1/13/832/005

- TROCORDIS 125 MG FILMTABLETTA

-VOLIBRIS 10 MG FILMTABLETTA

-VOLIBRIS 5 MG FILMTABLETTA

56x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-22904/10

EU/1/08/451/004

EU/1/08/451/002

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot):

Kijelolt intézet

12700, M3480

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)
- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézet (Budapest)

valt. EU100 31/c.

Tamogatott indikaciok:

>> Idiopatids pulmonalis arterias hipertonia (IPAH) perzisztald6 NYHA/WHO lll-as funkciondlis stadium( eseteiben és

sclerodermaban

kialakul6 pulmonalis arterias hipertoniaban eldzetesen szupportiv szerekkel (antikoagulanssal,

diuretikummal, digoxinnal) kezelt, vazoreaktivitast vazodilatator teszttel nem mutatd, vagy vazoreaktiv, de kalcium
csatorna-blokkold kezelésre nem reagal6 eseteiben, 12-18 éves kor k6zo6tt a remisszié fennallasaig

>> Velesziletett, a szisztémas keringés feldl a pulmonalis keringés felé iranyul6 s6nthdz és Eisenmenger szindroméhoz
tarsulé pulmonalis artérias hipertonia NYHA/WHO lll-as funkciondlis stadiumu eseteiben 12 éves kor felett a remisszio

fennallasaig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijel6lt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Kardioldgia irhat

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- OPSUMIT 10 MG FILMTABLETTA 30x EU/1/13/893/002
buborékcsomagolasban

- STAYVEER 125 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/13/832/002
buborékcsomagolasban

- STAYVEER 125 MG FILMTABLETTA 56x hdpe palackban EU/1/13/832/006

- STAYVEER 62,5 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/13/832/001
buborékcsomagolasban

- STAYVEER 62,5 MG FILMTABLETTA 56x hdpe palackban EU/1/13/832/005

56x
buborékcsomagolasban

- TROCORDIS 125 MG FILMTABLETTA OGYI-T-22904/10

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kodot): 12700, M3480, Q2180

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)
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Kijeldlt intézet

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézet (Budapest)

EU100 31/d.

Tamogatott indikaciok:

>> Felndttkori idiopatias pulmonalis arterias hiperténiaban (IPAH) szenvedd betegek részére, amennyiben az EU100 31/a.
pont alapjan rendelheté valamely gyogyszer legalabb 3 honapos alkalmazéasa, majd ezt kévetden az EU100 31/b. pont
alapjan rendelhetd valamely gyoégyszer legalabb 3 hénapos alkalmazasa soran a terapias valasz nem volt megfeleld
(perzisztaldé NYHA/WHO lll-as funkcionalis stadiumua IPAH), a kedvezd terapias hatas fennallasaig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Kijelélt intézmény

irhat

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- ADEMPAS 0,5 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/001
buborékcsomagolasban

- ADEMPAS 1 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/004
buborékcsomagolasban

-ADEMPAS 1,5 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/007
buborékcsomagolasban

- ADEMPAS 2 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/010
buborékcsomagolasban

- ADEMPAS 2,5 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/013

- TRESUVI 10 MG/ML OLDATOS INFUZIO

- TRESUVI 2,5 MG/ML OLDATOS INFUZIO

- TRESUVI 5 MG/ML OLDATOS INFUZIO

- UPTRAVI 1000 MIKROGRAMM FILMTABLETTA

- UPTRAVI 1200 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 1400 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 1600 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 200 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 400 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 600 MIKROGRAMM FILMTABLETTA

- UPTRAVI 800 MIKROGRAMM FILMTABLETTA

buborékcsomagolasban

1x10ml injekcios tivegben
1x10ml injekciés livegben
1x10ml injekciés livegben

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-23594/04
OGYI-T-23594/02
OGYI-T-23594/03
EU/1/15/1083/007

EU/1/15/1083/008

EU/1/15/1083/009

EU/1/15/1083/010

EU/1/15/1083/002

EU/1/15/1083/004

EU/1/15/1083/005

EU/1/15/1083/006

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

2020.11.01.
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valt. EU100 31/d.

Tamogatott indikaciok:

>> Felndttkori idiopatias pulmonalis arterias hiperténiaban (IPAH) szenvedd betegek részére, amennyiben az EU100 31/a.
pont alapjan rendelhetd valamely gydgyszer legaldbb 3 hénapos alkalmazésa, majd ezt kovetden az EU100 31/b. pont
alapjan rendelhetd valamely gyogyszer legaldbb 3 hdnapos alkalmazasa soran a terapias valasz nem volt megfeleld
(perzisztaldé NYHA/WHO lll-as funkcionalis stadiumua IPAH), a kedvezd terapias hatas fennallasaig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Kijelolt intézmény

Kijelolt intézmény szakorvosa

Illetékes szakorvos

Kardiolégia

irhat
irhat

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam

- ADEMPAS 0,5 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/001
buborékcsomagolasban

- ADEMPAS 1 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/004
buborékcsomagolasban

- ADEMPAS 1,5 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/007
buborékcsomagolasban

- ADEMPAS 2 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/010
buborékcsomagolasban

- ADEMPAS 2,5 MG FILMTABLETTA 42x EU/1/13/907/013

- TRESUVI 10 MG/ML OLDATOS INFUZIO
-TRESUVI 2,5 MG/ML OLDATOS INFUZIO

- TRESUVI 5 MG/ML OLDATOS INFUZIO

- UPTRAVI 1000 MIKROGRAMM FILMTABLETTA

- UPTRAVI 1200 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 1400 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 1600 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 200 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 400 MIKROGRAMM FILMTABLETTA
- UPTRAVI 600 MIKROGRAMM FILMTABLETTA

- UPTRAVI 800 MIKROGRAMM FILMTABLETTA

buborékcsomagolasban
1x10ml injekcios tivegben

1x10ml injekcios tivegben
1x10ml injekcios tivegben

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-23594/04
OGYI-T-23594/02
OGYI-T-23594/03
EU/1/15/1083/007

EU/1/15/1083/008

EU/1/15/1083/009

EU/1/15/1083/010

EU/1/15/1083/002

EU/1/15/1083/004

EU/1/15/1083/005

EU/1/15/1083/006

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6é kédot):

Kijelolt intézet

12700

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézet (Budapest)

2020.11.01.

69



NEAK - ArtAmogatési Fdosztaly EU 100 sz&zalékos tamogatasi kategoria

EU100 32.

Tamogatott indikaciok:

>> Essentialis thrombocytaemia kezelésére, ha mas kezeléssel nem érheté el a megfeleld thrombocytaszam-csokkenés,
vagy gyogyszer okozta sllyos mellékhatas (lAbszarfekély, borfekély), vagy talérzékenység jelentkezik

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermek hemato-onkolégia irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Haematoldgia irhat

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam

- ANAGRELID PHARMACENTER 0,5 MG KEMENY KAPSZULA 100x hdpe tartalyban OGYI-T-23357/01
- ANAGRELIDE SANDOZ 0,5 MG KEMENY KAPSZULA 100x hdpe tartalyban OGYI-T-23329/01
- ANAGRELIDE STADA 0,5 MG KEMENY KAPSZULA 100x hdpe tartalyban OGYI-T-23278/02
- ANAGRELIDE VIPHARM 0,5 MG KEMENY KAPSZULA 100x hdpe tartalyban OGYI-T-23312/02
- THROMBOREDUCTIN 0,5 MG KEMENY KAPSZULA 100x hdpe tartalyban OGYI-T-09545/01

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): D4730

EU100 33.

Tamogatott indikaciok:

>> Kronikus veseelégtelenség mellett fellépd taplalkozasi fehérjehiany esetén, amennyiben a GFR 25 ml/perc értéknél
kevesebb, és az eldirt fehérjebevitel maximum napi 40g, a diéta kiegészitéseként

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Nephroldgia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- KETOSTERIL FILMTABLETTA 100x OGYI-T-04359/01
buborékcsomagolasban
- KETOSTERIL FILMTABLETTA 300x OGYI-T-04359/02

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo koédot): N18, N19
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valt. EU100 34.

Tamogatott indikaciok:

>> Sclerosis multiplex esetén a finanszirozasi eljarasrendekrdl sz6l6 miniszteri rendeletben meghatarozott

finanszirozasi eljarasrend alapjan

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény Megkdtés nélkil irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Neuroldgia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam

- AUBAGIO 14 MG FILMTABLETTA

- AVONEX 30 MIKROGRAMM/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

- BETAFERON 250 MIKROGRAMM/ML POR ES OLDOSZER
OLDATOS INJEKCIOHOZ

- COPAXONE 20 MG/ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- COPAXONE 40 MG/ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN
-GILENYA 0,5 MG KEMENY KAPSZULA

-LEMTRADA 12 MG KONCENTRATUM OLDATOS INFUZIOHOZ
-MAVENCLAD 10 MG TABLETTA

- MAVENCLAD 10 MG TABLETTA
- MAVENCLAD 10 MG TABLETTA

- PLEGRIDY 125 MIKROGRAMM OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

- PLEGRIDY 63 MIKROGRAMM OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN, PLEGRIDY 94
MIKROGRAMM OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

- REBIF 44 MIKROGRAMMY/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO
PATRONBAN

- REMUREL 40 MG/ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- TECFIDERA 120 MG GYOMORNEDV-ELLENALLO KEMENY
KAPSZULA

- TECFIDERA 240 MG GYOMORNEDV-ELLENALLO KEMENY
KAPSZULA

- TYSABRI 300 MG KONCENTRATUM OLDATOS INFUZIOHOZ

28x
buborékcsomagolasban
4x eloretoltott injekcios

tollban +4 t0+4 védbkupak

15x injekcids tivegben
+15x(1 db eldre toltott
fecskend6+1 db thvel
felszerelt adapter+2 db
alkoholos t6rld)

28x eldretoltott
fecskendBben

12x1ml elbretoltott
fecskend6ben

28x
buborékcsomagolasban
1x injekcios Gvegben

1x
buborékcsomagolasban
4x
buborékcsomagolasban
6X
buborékcsomagolasban
2x eldretoltott injekcids
tollban

1+1x63+94mcg
eloretdltott injekcios
tollban

4x patronban

12x elBretoltott
fecskend@ben

14x
buborékcsomagolasban
56x
buborékcsomagolasban
1x15ml

EU/1/13/838/002

EU/1/97/033/005

EU/1/95/003/005

OGYI-T-09993/01

OGYI-T-09993/04

EU/1/11/677/005

EU/1/13/869/001
EU/1/17/1212/001

EU/1/17/1212/002

EU/1/17/1212/004

EU/1/14/934/005

EU/1/14/934/002

EU/1/98/063/009

OGYI-T-23013/06

EU/1/13/837/001

EU/1/13/837/002

EU/1/06/346/001

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot):

Kijeldlt intézet

G35

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)
- Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)
- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)
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Kijeldlt intézet

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kézponti Korhaz és Egyetemi Oktatokorhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Korhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Petz Aladar Megyei Oktatd Korhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Kenézy Gyula Egyetemi Kérhaz (Hajdu-Bihar megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Markhot Ferenc Oktatokérhaz és Rendeldintézet, Eger (Heves megye)

- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Vaszary Kolos Kérhaz, Esztergom (Komarom-Esztergom megye)

- Szent Lazar Megyei Kérhaz, Salgétarjan (Nograd megye)

- Pest Megyei Flor Ferenc Korhaz, Kistarcsa (Pest megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktatdé Kérhaz (Somogy megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokérhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)
- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendeldintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)
- Tolna Megyei Balassa Janos Kérhaz (Tolna megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)

- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Kanizsai Dorottya Kérhaz, Nagykanizsa (Zala megye)

- Zala Megyei Szent Rafael Kérhaz (Zala megye)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Reumatoldgiai és Fizioterapias Intézet (Budapest)

- Orszagos Klinikai Idegtudomanyi Intézet (Budapest)

- Uzsoki utcai Kérhaz (Budapest)

- Szent Imre Egyetemi Oktatokorhaz (Budapest)

- Nyir6 Gyula Orszagos Pszichiatriai és Addiktolégiai Intézet (Budapest)

- Péterfy Kérhaz-Rendeldintézet és Manninger Jend Orszagos Traumatologiai Intézet (Budapest)

- Eszak-Kdzép-budai Centrum, Uj Szent Janos Koérhaz és Szakrendeld (Budapest)

- Jahn Ferenc Dél-pesti Kérhaz (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektolégiai Intézet (Budapest)

- Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz és Rendeldintézet (Budapest)

valt. EU100 35.

Tamogatott indikaciok:

>> Auxolégiai, biokémiai és radioldgiai vizsgalattal igazolt, és kétféle GH provokacios teszttel (a csticskoncentracio 10 ng/ml,
azaz 30 mE/l alatt van) meger@sitett gyermekkori GH-hiany kezelése a gyermek végsd magassaganak eléréséig
(csontkor), vagy a kezelésre adott nem megfeleld valaszig (egy év alatt kevesebb mint 2 cm névekedés)

>> Kromoszoma-vizsgélattal vagy molekularis genetikai vizsgélattal (FISH) igazolt Turner-szindroma kezelése a gyermek
végsd magassaganak eléréseéig (csontkor), vagy a kezelésre adott nem megfeleld valaszig (egy év alatt kevesebb, mint 2
cm ndvekedés)

>> Operalt craniopharyngeomas gyermek kezelése a gyermek végsd magassaganak eléréséig (csontkor), vagy a kezelésre
adott nem megfeleld valaszig (egy év alatt kevesebb, mint 2 cm névekedés)

>> Pubertas kor eldtt, optimalizalt taplalkozasi és anyagcsere statusz mellett fennallé kronikus veseelégtelenséggel
Osszefliggd novekedési zavar kezelése a vese-transzplantacio elvégzéséig , vagy a gyermek végsd magassaganak
eléréseéig (csontkor), vagy a kezelésre adott nem megfeleld valaszig (egy év alatt kevesebb, mint 2 cm névekedés)
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Tamogatott indikaciok:

>> Felndttkorban (>18 éves életkor) koérismézett, hypothalamus-hypophysis betegség, vagy annak kezelése kdvetkeztében
létrejovd sulyos GH hianyban szenvedd beteg részére, amennyiben provokaciés tesztekkel (inzulin hypoglikémias teszt,
arginin teszt, arginin-GHRH teszt, glucagon teszt) 3 ng/ml (<3mcg/l) alatti szérum GH csucskoncentracié igazolhaté (GH
hiany mellett - prolactint leszamitva - még legalabb egy hypophysis mellsdlebeny hormon-elégtelenség kimutathato, vagy
gyermekkorban kezdddd GH-hiany Ujraértékelése esetén egy provokacios teszt, felndttkori izolalt GH-hiany esetén
masodik stimulacios teszt elvégzése sziikséges) és a GH-hianyhoz tarsuld egyéb hypophysis hormonhiany pétlasa
megkezdddott (a kortizol, illetve a nemi hormonok adagjanak stabilizalasa harom, a tiroxin adagjanak stabilizalasa egy
hénappal a GH kezelés megkezdése elbtt sziikséges)

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Kijelélt intézmény

Kijelolt intézmény szakorvosa

Kijel6lt intézmény szakorvosa

llletékes szakorvos
Endokrinologia
Nephroldgia

irhat
irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- GENOTROPIN 12 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS

INJEKCIOHOZ

-GENOTROPIN 12 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS

INJEKCIOHOZ

-GENOTROPIN 5,3 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS

INJEKCIOHOZ

-HUMATROPE 18 NE (6 MG) INJEKCIO PATRONBAN

-HUMATROPE 18 NE (6 MG) INJEKCIO PATRONBAN

-HUMATROPE 36 NE (12 MG) INJEKCIO PATRONBAN

-HUMATROPE 36 NE (12 MG) INJEKCIO PATRONBAN

-HUMATROPE 72 NE (24 MG) INJEKCIO PATRONBAN

-NORDITROPIN SIMPLEXX 10 MG/1,5 ML OLDATOS INJEKCIO
-NORDITROPIN SIMPLEXX 15 MG/1,5 ML OLDATOS INJEKCIO
-NORDITROPIN SIMPLEXX 5 MG/1,5 ML OLDATOS INJEKCIO
-NUTROPINAQ 10 MG/2 ML (30 NE) OLDATOS INJEKCIO
-NUTROPINAQ 10 MG/2 ML (30 NE) OLDATOS INJEKCIO

- OMNITROPE 10 MG/1,5 ML OLDATOS INJEKCIO

- OMNITROPE 10 MG/1,5 ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN

- OMNITROPE 5 MG/1,5 ML OLDATOS INJEKCIO

- OMNITROPE 5 MG/1,5 ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN
- SAIZEN 5,83 MG/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN

2020.11.01.

1x kétrekeszes patronban
5x kétrekeszes patronban
5x kétrekeszes patronban

1x patronban +1x3,15 ml
oldészer fecskendBben
5x patronban +5x3,15 ml
oldészer fecskendBben
1x patronban +1x3,15 ml
oldészer fecskendBben
5x patronban +5x3,15 ml
oldészer fecskendBben
1x patronban +1x3,15 mi
oldészer fecskendBben
1x1,5ml patronban

1x1,5ml patronban
1x1,5ml patronban
1x2ml patronban
3x2ml patronban

1x1,5ml patronban az
livegpatron véglegesen
régzitve van egy atlatszo
tartadlyban, amelyet az
egyik végén menetes
raddal rendelkezd,
mQanyag mechanizmusra
szerelnek.

1x1,5ml patronban

1x1,5ml patronban az
livegpatron véglegesen
rogzitve van egy atlatszo
tartalyban, amelyet az
egyik végén menetes
ruddal rendelkezd,
mQanyag mechanizmusra
szerelnek.

1x1,5ml patronban

1x1,03ml patronban

OGYI-T-02050/02

OGYI-T-02050/03

OGYI-T-02050/01

OGYI-T-05243/01

OGYI-T-05243/02

OGYI-T-05243/03

OGYI-T-05243/04

OGYI-T-05243/05

OGYI-T-07700/03
OGYI-T-07700/05
OGYI-T-07700/01
EU/1/00/164/003
EU/1/00/164/004
EU/1/06/332/016

EU/1/06/332/007
EU/1/06/332/013

EU/1/06/332/004
OGYI-T-07358/03
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- SAIZEN 8 MG/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN 1x1,5ml patronban OGYI-T-07358/05
- SAIZEN 8 MG/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN 1x2,5ml patronban OGYI-T-07358/07

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

Kijeldlt intézet

D3530, E23, E8930, N18, N19, Q96

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei K6zponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyodrgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Csongrad Megyei Egészségugyi Ellatd Kozpont Hodmezdvasarhely - Mako (Csongrad-Csanad megye)

- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gyodr (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)
- Markhot Ferenc Oktatékérhaz és Rendeldintézet, Eger (Heves megye)
- Szent Lazar Megyei Kérhaz, Salgétarjan (N6grad megye)

- Pest Megyei Flor Ferenc Kérhaz, Kistarcsa (Pest megye)

- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendelbintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatdékérhaz, Szombathely (Vas megye)
- Csolnoky Ferenc Koérhaz, Veszprém (Veszprém megye)
- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Eszak-Kdzép-budai Centrum, Uj Szent Janos Kérhaz és Szakrendeld (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)

valt. EU100 36/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Philadelphia kromoszéma (bcr-abl atrendezfdés) pozitiv (Ph+) kronikus myeloid leukaemia (CML) kezelésére - a
finanszirozasi eljarasrendekrdl sz6lé miniszteri rendeletben meghatarozott finanszirozasi eljarasrend alapjan, az adott

készitmény alkalmazasi eldirasanak megfelelden

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Gyermek hemato-onkolégia irhat
Kijeldlt intézmény szakorvosa Haematoldgia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- IMATINIB ACCORD 400 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB MYLAN 100 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB MYLAN 400 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB ONKOGEN 100 MG KEMENY KAPSZULA

- IMATINIB ONKOGEN 400 MG FILMTABLETTA

2020.11.01.

30x1 adagonként perforalt EU/1/13/845/020
buborékcsomagolasban

120x OGYI-T-23077/01
buborékcsomagolasban
30x OGYI-T-23077/02
buborékcsomagolasban
120x OGYI-T-23171/02
buborékcsomagolasban
30x OGYI-T-23171/05

buborékcsomagolasban
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Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- IMATINIB SANDOZ 100 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB SANDOZ 100 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB SANDOZ 400 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB STADA 100 MG FILMTABLETTA
- IMATINIB TEVA 100 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB TEVA 400 MG FILMTABLETTA

- LATIB 100 MG KEMENY KAPSZULA
- LATIB 400 MG KEMENY KAPSZULA
-NIBIX 100 MG KEMENY KAPSZULA
- NIBIX 400 MG KEMENY KAPSZULA

- SPRYCEL 100 MG FILMTABLETTA
-SPRYCEL 70 MG FILMTABLETTA
- TASIGNA 150 MG KEMENY KAPSZULA

120x
buborékcsomagolasban
(pvc/al)

120x
buborékcsomagolasban
(pvc/pelpvdc/al)

30x
buborékcsomagolasban
(pvc/pelpvdc/al)

120x hdpe tartalyban

120x
buborékcsomagolasban
pvc/pe/pvdc/pel/pvc/al
30x
buborékcsomagolasban
pvc/pe/pvdc/pel/pvc/al
120x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
120x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
30x hdpe tartalyban

60x hdpe palackban

112x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-22936/02

OGYI-T-22936/04

OGYI-T-22936/06

OGYI-T-22912/02
EU/1/12/808/010

EU/1/12/808/017

OGYI-T-23048/01

OGYI-T-23048/02

OGYI-T-22801/04

OGYI-T-22801/07

EU/1/06/363/010
EU/1/06/363/003
EU/1/07/422/006

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot):

Kijelolt intézet

C9210

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Bacs-Kiskun Megyei Korhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)
- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kézponti Kérhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Szent Pantaleon Kérhaz-Rendel8intézet Dunaujvaros (Fejér megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Korhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Karolina Koérhaz és Rendelgintézet, Mosonmagyarévar (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Petz Aladar Megyei Oktatd Kérhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)
- Bugat Pal Kérhaz, Gybéngyos (Heves megye)

- Markhot Ferenc Oktatokorhaz és Rendel8intézet, Eger (Heves megye)

- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)
- Szent Lazar Megyei Kérhaz, Salgotarjan (Nograd megye)
- Toldy Ferenc Kérhaz és Rendelbintézet, Cegléd (Pest megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktatdé Kérhaz (Somogy megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokdrhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)

- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendelbintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)

- Tolna Megyei Balassa Janos Kérhaz (Tolna megye)

2020.11.01.
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Kijeldlt intézet

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)
- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Zala Megyei Szent Rafael Kérhaz (Zala megye)

- Keszthelyi Kérhaz (Zala megye)

- Orszagos Vérellaté Szolgalat (Budapest)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Kérolyi Sandor Kérhaz (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektolégiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)

valt. EU100 36/b.

Tamogatott indikaciok:

>> Philadelphia kromoszéma (bcr-abl atrendezddés) pozitiv (Ph+) krénikus myeloid leukaemia (CML) masodvonalbeli
kezelésére - a finanszirozasi eljarasrendekrdl sz6lé miniszteri rendeletben meghatarozott finanszirozasi eljarasrend

alapjan

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Gyermek hemato-onkol6gia irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Haematoldgia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- BOSULIF 100 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/13/818/001
buborékcsomagolasban
- BOSULIF 500 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/13/818/003
buborékcsomagolasban
- SPRYCEL 100 MG FILMTABLETTA 30x hdpe tartélyban EU/1/06/363/010
- SPRYCEL 140 MG FILMTABLETTA 30x hdpe tartalyban EU/1/06/363/014
- SPRYCEL 50 MG FILMTABLETTA 60x hdpe palackban EU/1/06/363/002
- SPRYCEL 70 MG FILMTABLETTA 60x hdpe palackban EU/1/06/363/003
- TASIGNA 200 MG KEMENY KAPSZULA 112x EU/1/07/422/008
buborékcsomagolasban
(pvc/pvdc/al),

gy(jtécsomagolas

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

Kijeldlt intézet

C9210

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)
- Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)
- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Kérhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

2020.11.01.
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Kijeldlt intézet

- Karolina Koérhaz és Rendelgintézet, Mosonmagyarévar (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Petz Aladar Megyei Oktatd Korhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)
- Markhot Ferenc Oktatokérhaz és Rendeldintézet, Eger (Heves megye)
- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktaté Kérhaz (Somogy megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokérhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)

- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendeldintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)

- Tolna Megyei Balassa Janos Koérhaz (Tolna megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)
- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Keszthelyi Kérhaz (Zala megye)

- Orszagos Vérellato Szolgalat (Budapest)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektolégiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyoégyaszati Intézet (Budapest)

valt. EU100 36/c.

Tamogatott indikaciok:

>> Ujonnan diagnosztizalt Philadelphia kromoszéma pozitiv (Ph+) akut lymphoblastos leukémias (ALL) felndtt beteg kezelése

kemoterapiaval kiegészitve a betegség progressziodjaig

>> Recidivalt vagy refrakter Ph+ ALL-es felndtt beteg kezelésére monoterapidban a betegség progresszibjaig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Gyermek hemato-onkol6gia irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Haematolégia irhat
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- IMATINIB ACCORD 400 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB MYLAN 100 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB MYLAN 400 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB ONKOGEN 100 MG KEMENY KAPSZULA
- IMATINIB ONKOGEN 400 MG FILMTABLETTA

- IMATINIB SANDOZ 100 MG FILMTABLETTA

2020.11.01.

30x1 adagonként perforalt EU/1/13/845/020
buborékcsomagolasban

120x OGYI-T-23077/01
buborékcsomagolasban

30x OGYI-T-23077/02
buborékcsomagolasban

120x OGYI-T-23171/02
buborékcsomagolasban

30x OGYI-T-23171/05
buborékcsomagolasban

120x OGYI-T-22936/02
buborékcsomagolasban

(pvc/al)
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- IMATINIB SANDOZ 100 MG FILMTABLETTA 120x OGYI-T-22936/04
buborékcsomagolasban
(pvc/pel/pvdc/al)

- IMATINIB SANDOZ 400 MG FILMTABLETTA 30x OGYI-T-22936/06
buborékcsomagolasban
(pvc/pelpvdc/al)

- IMATINIB STADA 100 MG FILMTABLETTA 120x hdpe tartalyban OGYI-T-22912/02

- IMATINIB TEVA 100 MG FILMTABLETTA 120x EU/1/12/808/010
buborékcsomagolasban
pvc/pe/pvdc/pel/pvc/al

- IMATINIB TEVA 400 MG FILMTABLETTA 30x EU/1/12/808/017
buborékcsomagolasban
pvc/pe/pvdc/pel/pvc/al

- LATIB 100 MG KEMENY KAPSZULA 120x OGYI-T-23048/01
buborékcsomagolasban

- LATIB 400 MG KEMENY KAPSZULA 30x OGYI-T-23048/02
buborékcsomagolasban

-NIBIX 100 MG KEMENY KAPSZULA 120x OGYI-T-22801/04
buborékcsomagolasban

- NIBIX 400 MG KEMENY KAPSZULA 30x OGYI-T-22801/07

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kédot): C9100

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kézponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Korhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gyodr (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktaté Kérhaz (Somogy megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokérhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)
- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendeldintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatdékérhaz, Szombathely (Vas megye)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)

valt. EU100 37/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Gastrointestinalis stromabdl kiindulé (GIST), nem rezekalhatdé vagy metasztatikus malignus tumorok kezelése,
amennyiben az EG100 8/t. pont szerinti (c-kit mutacié meghatarozas) molekularis diagnosztikai vizsgalat eredményeinek
ismeretében az imatinib kezeléssel szemben bizonyitottan rezisztencia vagy intolerancia all fenn

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Gyermek hemato-onkol6gia irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Klinikai onkolégia irhat
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Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
-SUTENT 12,5 MG KEMENY KAPSZULA 30x hdpe palackban EU/1/06/347/001
- SUTENT 25 MG KEMENY KAPSZULA 30x hdpe palackban EU/1/06/347/002
- SUTENT 50 MG KEMENY KAPSZULA 30x hdpe palackban EU/1/06/347/003

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): C15, Cl16, C17, C18, C19, C20, C21, C22,
C23, C24, C25, C26
Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Bacs-Kiskun Megyei Korhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatékérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Dr. Bugyi Istvan Kérhaz, Szentes (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Kérhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gydr (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Pest Megyei Flor Ferenc Korhaz, Kistarcsa (Pest megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktaté Kérhaz (Somogy megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokdrhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)
- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendeldintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)
- Markusovszky Egyetemi Oktatdékérhaz, Szombathely (Vas megye)

- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Zala Megyei Szent Rafael Kérhaz (Zala megye)

- Szent Margit Kérhaz, Budapest (Budapest)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Onkoldgiai Intézet (Budapest)

- Uzsoki utcai Kérhaz (Budapest)

- Szent Imre Egyetemi Oktatokérhaz (Budapest)

- Péterfy Kérhaz-Rendeldintézet és Manninger Jend Orszagos Traumatoldgiai Intézet (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)

- Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz és Rendelbintézet (Budapest)

valt. EU100 37/b.

Tamogatott indikaciok:

>> Metasztatizald vesesejtes karcinoma (MRCC) kezelésére a folyamat WHO kritériumok szerint definialt progresszidjaig - a
finanszirozasi eljarasrendekrdl sz6l6 miniszteri rendeletben meghatarozott finanszirozasi eljarasrend alapjan

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
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A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Gyermek hemato-onkolégia irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Klinikai onkolégia irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Urol6gia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- AFINITOR 10 MG TABLETTA 30x EU/1/09/538/004
- AFINITOR 5 MG TABLETTA 30x EU/1/09/538/001
- CABOMETYX 20 MG FILMTABLETTA 30x hdpe palackban EU/1/16/1136/002
- CABOMETYX 40 MG FILMTABLETTA 30x hdpe palackban EU/1/16/1136/004
- CABOMETYX 60 MG FILMTABLETTA 30x hdpe palackban EU/1/16/1136/006
- EVEROLIMUS KRKA 10 MG TABLETTA 30x OGYI-T-23403/07
buborékcsomagolasban
- EVEROLIMUS KRKA 5 MG TABLETTA 30x OGYI-T-23403/04
buborékcsomagolasban
-INLYTA 1 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/12/777/002
buborékcsomagolasban
-INLYTA 5 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/12/777/005
buborékcsomagolasban
- SUTENT 12,5 MG KEMENY KAPSZULA 30x hdpe palackban EU/1/06/347/001
- SUTENT 25 MG KEMENY KAPSZULA 30x hdpe palackban EU/1/06/347/002
- SUTENT 50 MG KEMENY KAPSZULA 30x hdpe palackban EU/1/06/347/003
- TORISEL 30 MG KONCENTRATUM ES OLDOSZER OLDATOS 1x injekcios Uvegben EU/1/07/424/001
INFUZIOHOZ +1xinjekciés tveg
- VERIMMUS 10 MG TABLETTA 30x OGYI-T-23581/08
buborékcsomagolasban
(3x10)
- VERIMMUS 10 MG TABLETTA 30x OGYI-T-23581/09
buborékcsomagolasban
(6x5)
- VERIMMUS 5 MG TABLETTA 30x OGYI-T-23581/03
buborékcsomagolasban
(3x10)
-VERIMMUS 5 MG TABLETTA 30x OGYI-T-23581/04
buborékcsomagolasban
(6x5)
-VOTRIENT 200 MG FILMTABLETTA 30x hdpe tartalyban EU/1/10/628/001
-VOTRIENT 400 MG FILMTABLETTA 60x hdpe tartalyban EU/1/10/628/004

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): C64

Kijelolt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatékérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyodrgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Petz Aladar Megyei Oktatd Korhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Kenézy Gyula Egyetemi Kérhaz (Hajdu-Bihar megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktaté Kérhaz (Somogy megye)
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Kijeldlt intézet

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)
- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Zala Megyei Szent Rafael Kérhaz (Zala megye)

- Szent Margit Kérhaz, Budapest (Budapest)

- Magyar Honvédség Egészséguigyi Kdzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Onkologiai Intézet (Budapest)

- Uzsoki utcai Kérhaz (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektolégiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)

- Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz és Rendeldintézet (Budapest)

valt. EU100 37/c.

Tamogatott indikaciok:

>> Metasztatizalé vesesejtes karcinoma (MRCC) kezelésére - interferon vagy IL-2 kezelést kévetéen, a folyamat WHO
kritériumok szerint definialt progresszidjaig - a finanszirozasi eljarasrendekrdl sz6l6 miniszteri rendeletben meghatarozott

finanszirozasi eljarasrend alapjan

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény Illetékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Gyermek hemato-onkolégia irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Klinikai onkolégia irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Urol6gia irhat
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
-INLYTA 1 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/12/777/002
buborékcsomagolasban
-INLYTA 5 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/12/777/005
buborékcsomagolasban
- NEXAVAR 200 MG FILMTABLETTA 112x EU/1/06/342/001
-SUTENT 12,5 MG KEMENY KAPSZULA 30x hdpe palackban EU/1/06/347/001
- SUTENT 25 MG KEMENY KAPSZULA 30x hdpe palackban EU/1/06/347/002
- SUTENT 50 MG KEMENY KAPSZULA 30x hdpe palackban EU/1/06/347/003
-VOTRIENT 200 MG FILMTABLETTA 30x hdpe tartalyban EU/1/10/628/001
-VOTRIENT 400 MG FILMTABLETTA 60x hdpe tartalyban EU/1/10/628/004

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6dd kédot):

Kijelolt intézet

Co4

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)
- Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kézponti Korhaz és Egyetemi Oktatokorhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

2020.11.01.
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Kijeldlt intézet

- Petz Aladar Megyei Oktatd Kérhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)
- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktatdé Kérhaz (Somogy megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)

- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Zala Megyei Szent Rafael Kérhaz (Zala megye)

- Szent Margit Kérhaz, Budapest (Budapest)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Onkologiai Intézet (Budapest)

- Uzsoki utcai Kérhaz (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)
- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)

- Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz és Rendeldintézet (Budapest)

EU100 38/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Kronikus vastulterhelés, amennyiben transzfizié okozta haemosiderosis, vagy idiopathias (primer) haemochromatosis,
vagy porphyria cutanea tardaval egyuttjaro vastulterhelés all fenn

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyogyaszat irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermek hemato-onkol6gia irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Haematolégia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Nephroldgia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- DESFERAL 0,5 G POR OLDATOS INFUZIOHOZ 10x injekciés Givegben OGYI-T-01065/01

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): E8010, E8310

valt. EU100 38/b.

Tamogatott indikaciok:

>> Kronikus vastllterhelés kezelése 6 éves és iddsebb, béta-thalassaemia majorban szenvedd betegnek, aki tdbb mint 7
ml/kg/honap vordsvértest-koncentratumot kap, amennyiben a deferoxamin-kezelés ellenjavallt vagy elégtelen

>> A 2-5 év kozotti beteg szamara, akinél a vastllterhelés nem transzfiziés okd, hanem a vérszegénységgel egydutt jaré
tartés haemolysis miatt alakul ki, amennyiben a deferoxamin-kezelés ellenjavallt vagy elégtelen

>> A nagy mennyiségi (7 ml/ttkg/h6 értéket elérd vagy azt meghaladé) vorosvértest-koncentratumot igényld, transzplantacios
listara kerillt myelodysplasia (MDS) szindrémas beteg részére, haemosiderosis kivédése céljabdl, amennyiben a
deferoxamin-kezelés ellenjavallt vagy elégtelen
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Tamogatott indikaciok:

>> Nemzetkdzi prognosztikai index alapjan kedvezd prognézisu (a varhaté élettartama 3 évnél hosszabb) gyakori transzfziot
(7 mi/ttkg/hé értéket elérd vagy azt meghaladd vérdsvértest koncentratum) kapé MDS-ben szenvedd betegek részére,
ahol a csontveldi myeloblaszt arany nem haladhatja meg az 10%-ot, s a cytogenetikai vizsgalat eredménye normalis vagy
abban kedvezd eltérések vannak (nem tdmogathatok az 5 és 7 chromosoma vesztéssel jar6 esetek), a kezelést 2000

ng/ml-es ferritin szint elérésekor lehet elkezdeni

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijeldlt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Gyermek hemato-onkolégia irhat
Kijel6lt intézmény szakorvosa Haematolégia irhat
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
- EXJADE 180 MG FILMTABLETTA 30x EU/1/06/356/014
buborékcsomagolasban
- EXJADE 360 MG FILMTABLETTA 30x EU/1/06/356/017

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6ddé kédot):

Kijelolt intézet

D46, D5610

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)
- Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)
- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kézponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Korhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Karolina Kérhaz és Rendel8intézet, Mosonmagyarévar (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gydr (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Bugat Pal Kérhaz, Gyongyos (Heves megye)

- Markhot Ferenc Oktatokérhaz és Rendeldintézet, Eger (Heves megye)
- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktatdé Kérhaz (Somogy megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokérhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)

- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendelbintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)

- Tolna Megyei Balassa Janos Koérhaz (Tolna megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)
- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Keszthelyi Kérhaz (Zala megye)

- Orszagos Vérellaté Szolgalat (Budapest)

- Magyar Honvédség Egészségligyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyoégyaszati Intézet (Budapest)

2020.11.01.
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valt. EU100 39/a.

Tamogatott indikaciok:

>> Végstadiumi veseelégtelenség fenntartd dializisterapiaja soran kialakult szekunder hyperparathyreosis kezelése,
amennyiben a beteg szérum iPTH 500-800 pg/ml kézoétt van, és a konvencionalis aktiv D-vitamin kezelést dokumentaltan
meg kellett szakitani a szérum kalciumszint normal szint folé emelkedése miatt (Ca>2,4 mmol/l) vagy normokalcaemia
esetén (Ca<2,4 mmol/l), ha a szérum iPTH>800 pg/ml és a mellékpajzsmirigy sebészeti eltavolitasa kontraindikalt

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos javasolhat és irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Nephroldgia javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Nephroldgia javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje korlatlan.

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- PARICAL’CITOL FRESENIUS 5 MIKROGRAMM/ML OLDATOS 5x1ml injekcios Givegben OGYI-T-22118/08
INJEKCIO
- ZEMPLAR 2 MIKROGRAMM LAGY KAPSZULA 28x OGYI-T-09951/07

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6é kédot): E2110

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- FMC Dializis Center Egészségigyi Kft., Miskolc (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Kérhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Petz Aladar Megyei Oktatd Korhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Szent Borbéala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokdrhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)
- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Uzsoki utcai Kérhaz (Budapest)

- Szent Imre Egyetemi Oktatokérhaz (Budapest)

EU100 39/b.

Tamogatott indikaciok:

>> Végstadiuma veseelégtelenség fenntartdé dializisterapiaja soran kialakult szekunder hyperparathyreosis kezelése,
amennyiben szérum iPTH 500-800 pg/ml kdzott van, és a szérum Ca >2,4 mmol/l és a CaxP >4,44 mmol2/12, vagy a
szérum iPTH>800 pg/ml és a mellékpajzsmirigy sebészeti eltavolitasa kontraindikalt

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény Nephroldgia javasolhat és irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Nephroldgia javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje korlatlan.

Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- MIMPARA 30 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/04/292/002
buborékcsomagolasban
- MIMPARA 60 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/04/292/006
buborékcsomagolasban
- PARSABIV 2,5 MG OLDATOS INJEKCIO 6x0,5ml injekcids Givegben EU/1/16/1142/002
-PARSABIV 5 MG OLDATOS INJEKCIO 6x1ml injekciés tvegben EU/1/16/1142/006

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kédot): E2110

valt. EU100 41.

Tamogatott indikaciok:

>> Intermedier vagy eldrehaladott, barcelénai klasszifikacio szerinti (Barcelona Clinic Cancer Staging Classification - BCLC)
B, C stadiumu, szdvettanilag igazolt hepatocellularis carcinoma kezelése, j6 majfunkcid (Child Pugh szerinti A stadiumu)
és megfeleld altalanos allapot (ECOG 0-2) esetén, amennyiben az eldzetes lokoregiondlis terdpia nem hoz megfeleld
eredményt, vagy a beteg lokoregiondlis terapiara nem alkalmas, az onkoteam dokumentéalt déntése alapjan, a WHO-
kritériumok szerinti progressziéig

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény lletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Gyermek hemato-onkolégia irhat
Kijelélt intézmény szakorvosa Klinikai onkolégia irhat
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
- NEXAVAR 200 MG FILMTABLETTA 112x EU/1/06/342/001

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kodot):  C2200

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Bacs-Kiskun Megyei Korhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)
- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gyodr (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktaté Kérhaz (Somogy megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)

- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Zala Megyei Szent Rafael Kérhaz (Zala megye)

- Magyar Honvédség Egészséguigyi Kdzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Onkologiai Intézet (Budapest)

- Uzsoki utcai Kérhaz (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)
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Kijeldlt intézet

- Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz és Rendeldintézet (Budapest)

valt. EU100 42.

Tamogatott indikaciok:

>> Enyhe és kozépsllyos A hemofiliaban vagy von Willebrand betegségben, spontan vérzés kezelésére vagy a vérzés

megeldzésére kis mltétek esetén

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Kijelélt intézmény
Kijel6lt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa

llletékes szakorvos
Gyermek hemato-onkol6gia
Haematoldgia

irhat
irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

-OCTOSTIM 1,5 MG/ML OLDATOS ORRSPRAY

1x2,5ml Gvegben

OGYI-T-08941/01

Elfogadhat6 BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6é kédot): D6600, D6800

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Bacs-Kiskun Megyei Korhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatdékérhaz, Szombathely (Vas megye)

- Orszagos Vérellato Szolgalat (Budapest)
- Orszagos Vérellaté Szolgalat (Budapest)
- Orszagos Vérellaté Szolgalat (Budapest)
- Orszagos Vérellato Szolgalat (Budapest)
- Orszagos Vérellato Szolgalat (Budapest)
- Orszagos Vérellato Szolgalat (Budapest)
- Orszagos Vérellaté Szolgalat (Budapest)
- Orszagos Vérellaté Szolgalat (Budapest)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektolégiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)
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valt. EU100 43.

Tamogatott indikaciok:

>> Endokrin tlinetekkel jaré, elérehaladott stadiumi (inoperabilis, metasztatikus vagy progredialé) mellékvesekéreg-
carcinoma tlineti kezelése kombinacios kemoterapia részeként harom hoénapig, ezt kévetben - progresszibmentesség
esetén - a klinikai remisszié fennallasaig

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény Endokrinologia irhat
Kijelolt intézmény Gyermek hemato-onkolégia irhat
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény Klinikai onkolégia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
-LYSODREN 500 MG TABLETTA 100x hdpe tartalyban EU/1/04/273/001

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kodot):  C7400

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kozponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyodrgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)
- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gyodr (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatdékérhaz, Szombathely (Vas megye)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Onkologiai Intézet (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyodgyaszati Intézet (Budapest)

- Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz és Rendeldintézet (Budapest)

valt. EU100 50.

Tamogatott indikaciok:

>> Szerzett immunhianyos allapot (HIV/AIDS)

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Infektolégia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
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Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- ABACAVIR/LAMIVUDINE TEVA 600 MG/300 MG FILMTABLETTA

- BIKTARVY 50 MG/200 MG/25 MG FILMTABLETTA
- CELSENTRI 150 MG FILMTABLETTA

- CELSENTRI 300 MG FILMTABLETTA
- COMBIVIR 150 MG/300 MG FILMTABLETTA

- DELSTRIGO 100 MG/300 MG/245 MG FILMTABLETTA
- DOVATO 50 MG/300 MG FILMTABLETTA

- DUNOTRISIN 200 MG/245 MG FILMTABLETTA

- EDURANT 25 MG FILMTABLETTA

- EMTRICITABINE/TENOFOVIR DISOPROXIL MYLAN 200 MG/245
MG FILMTABLETTA

- EMTRICITABINE/TENOFOVIR DISOPROXIL SANDOZ 200 MG/245
MG FILMTABLETTA

- EMTRICITABINE/TENOFOVIR-DISOPROXIL TEVA 200 MG/245
MG FILMTABLETTA

-EPIVIR 10 MG/ML BELSOLEGES OLDAT

- EPIVIR 150 MG FILMTABLETTA

- EPIVIR 300 MG FILMTABLETTA

- GENVOYA 150 MG/150 MG/200 MG/10 MG FILMTABLETTA

- INTELENCE 200 MG TABLETTA

- ISENTRESS 400 MG FILMTABLETTA

- ISENTRESS 600 MG FILMTABLETTA

- JULUCA 50 MG/25 MG FILMTABLETTA

- KALETRA 200 MG/50 MG FILMTABLETTA

- KIVEXA 600 MG/300 MG FILMTABLETTA

- LAMIVUDINE/ZIDOVUDINE TEVA 150 MG/300 MG FILMTABLETTA
- LAZID 150 MG/300 MG FILMTABLETTA

- NEVIRAPINE TEVA 200 MG TABLETTA

-NEVITA 200 MG TABLETTA

- PIFELTRO 100 MG FILMTABLETTA

- REZOLSTA 800 MG/150 MG FILMTABLETTA

- STOCRIN 600 MG FILMTABLETTA

- SYMTUZA 800 MG/150 MG/200 MG/10 MG FILMTABLETTA
- TABINERA 200 MG/245 MG FILMTABLETTA

- TENOFERA 245 MG FILMTABLETTA

- TENOFOVIR DISOPROXIL MYLAN 245 MG FILMTABLETTA
- TENOFOVIR TEVA 245 MG FILMTABLETTA

- TIVICAY 10 MG FILMTABLETTA

- TIVICAY 25 MG FILMTABLETTA

2020.11.01.

30x
buborékcsomagolasban

30x hdpe tartalyban

60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
30x hdpe tartalyban

30x hdpe tartalyban
30x tartalyban
30x hdpe tartalyban

30x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban

30x hdpe tartalyban
(nedvességmegkotd
betéttel)

1x

60x tartalyban

30x tartalyban

30x hdpe tartalyban
60x hdpe tartalyban
60x hdpe tartalyban
60x hdpe tartalyban
30x tartalyban

120x hdpe tartalyban

30x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
60x
buborékcsomagolasban
(pvc/pel/pvdc/al)

60x
buborékcsomagolasban
30x hdpe tartalyban

30x hdpe tartalyban
30x hdpe tartalyban
30x hdpe tartalyban

30x
buborékcsomagolasban
opa/al/pvc//al

30x
buborékcsomagolasban
30x hdpe tartalyban

30x hdpe tartalyban
30x hdpe tartalyban
30x hdpe tartalyban

OGYI-T-23042/01

EU/1/18/1289/001
EU/1/07/418/003

EU/1/07/418/008

EU/1/98/058/001

EU/1/18/1333/001
EU/1/19/1370/001
OGYI-T-23018/01
EU/1/11/736/001

EU/1/16/1133/003

OGYI-T-23190/01

OGYI-T-23019/05

EU/1/96/015/002
EU/1/96/015/001
EU/1/96/015/003
EU/1/15/1061/001
EU/1/08/468/002
EU/1/07/436/001
EU/1/07/436/006
EU/1/18/1282/001
EU/1/01/172/004
EU/1/04/298/002

EU/1/10/663/001

OGYI-T-22591/02

EU/1/09/598/001

OGYI-T-22533/02

EU/1/18/1332/001
EU/1/14/967/001
EU/1/99/111/008
EU/1/17/1225/001
OGYI-T-23670/01

OGYI-T-23642/01

EU/1/16/1129/001
OGYI-T-22903/01
EU/1/13/892/003
EU/1/13/892/005
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Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- TIVICAY 50 MG FILMTABLETTA

- TRIUMEQ 50 MG/600 MG/300 MG FILMTABLETTA
- VIROFOB 245 MG FILMTABLETTA

- ZIAGEN 20 MG/ML BELSOLEGES OLDAT

30x hdpe tartalyban
30x hdpe tartalyban
30x hdpe tartalyban

1x flakonban
+fecskendd+adapter

EU/1/13/892/001
EU/1/14/940/001
OGYI-T-23008/01
EU/1/99/112/002

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6é kédot):

Kijelolt intézet

B20, B21, B22, B23, B24, 721

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatékérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Debreceni Egyetem Kenézy Gyula Egyetemi Kérhaz (Hajdi-Bihar megye)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektolégiai Intézet (Budapest)

valt. EU100 51.

Tamogatott indikaciok:

>> Ujonnan diagnosztizalt, glioblastoma multiformeban (RPA 1lI-IV.), (KPS>70) sebészeti beavatkozast kévetden, vagy
inoperabilitas esetén sebészeti beavatkozas nélkiil, az indikaciot igazol6 szovettani vizsgalat eredményeinek ismeretében

>> Progredialé malignus gliomakban (glioblastoma multiforme RPA IlI-IV., anaplasztikus astrocytoma, oligodendroglioma,
oligo-astrocytoma Grade IIl.) (KPS>70) standard kezelést (sebészi, radio- és kemoterapia) kdvetden képalkoto eljarassal
igazolt recidiva, illetve progresszié esetén, az indikaciot igazold szévettani vizsgalat eredményeinek ismeretében

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités

Jogosultsag

Kijelolt intézmény
Kijel6lt intézmény szakorvosa
Kijel6lt intézmény szakorvosa Klinikai onkolégia

Kijelolt intézmény szakorvosa Sugartherapia

Illetékes szakorvos

irhat

Gyermek hemato-onkolégia

irhat

irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- TEMODAL 100 MG KEMENY KAPSZULA

- TEMODAL 180 MG KEMENY KAPSZULA

- TEMODAL 250 MG KEMENY KAPSZULA

- TEMOZOLOMIDE ACCORD 100 MG KEMENY KAPSZULA
- TEMOZOLOMIDE ACCORD 140 MG KEMENY KAPSZULA
- TEMOZOLOMIDE ACCORD 180 MG KEMENY KAPSZULA
- TEMOZOLOMIDE ACCORD 20 MG KEMENY KAPSZULA
- TEMOZOLOMIDE ACCORD 250 MG KEMENY KAPSZULA
- TEMOZOLOMIDE SUN 100 MG KEMENY KAPSZULA

- TEMOZOLOMIDE SUN 140 MG KEMENY KAPSZULA
- TEMOZOLOMIDE SUN 180 MG KEMENY KAPSZULA

- TEMOZOLOMIDE SUN 20 MG KEMENY KAPSZULA

2020.11.01.

5x1 tasakban
5x1 tasakban
5x1 tasakban
5x tasakban
5x tasakban
5x tasakban
5x tasakban
5x tasakban

5x1 adagonként perforalt
buborékcsomagolasban
5x1 adagonként perforalt
buborékcsomagolasban
5x1 adagonként perforalt
buborékcsomagolasban
5x1 adagonként perforalt
buborékcsomagolasban

EU/1/98/096/015
EU/1/98/096/019
EU/1/98/096/021
EU/1/10/615/029
EU/1/10/615/031
EU/1/10/615/033
EU/1/10/615/027
EU/1/10/615/035
EU/1/11/697/017

EU/1/11/697/019

EU/1/11/697/021

EU/1/11/697/015
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Termék név

- TEMOZOLOMIDE SUN 250 MG KEMENY KAPSZULA

- TEMOZOLOMIDE TEVA 100 MG KEMENY KAPSZULA
- TEMOZOLOMIDE TEVA 140 MG KEMENY KAPSZULA
- TEMOZOLOMIDE TEVA 180 MG KEMENY KAPSZULA
- TEMOZOLOMIDE TEVA 20 MG KEMENY KAPSZULA

- TEMOZOLOMIDE TEVA 250 MG KEMENY KAPSZULA

Kiszerelés Torzskdnyvi szam
5x1 adagonként perforalt  EU/1/11/697/023
buborékcsomagolasban

5x liveg tartalyban EU/1/09/606/005
5x (iveg tartalyban EU/1/09/606/007
5x liveg tartalyban EU/1/09/606/009
5x liveg tartalyban EU/1/09/606/003
5x liveg tartalyban EU/1/09/606/011

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

Kijelolt intézet

C7100, C7110, C7120, C7130, C7140, C7150,
C7160, C7170, C7180

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)
- Bacs-Kiskun Megyei Korhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatékérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Petz Aladar Megyei Oktatdé Korhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktaté Kérhaz (Somogy megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)
- Magyar Honvédség Egészséguigyi Kdzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Onkoldgiai Intézet (Budapest)

- Orszagos Klinikai Idegtudomanyi Intézet (Budapest)

- Uzsoki utcai Kérhaz (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektolégiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyoégyaszati Intézet (Budapest)
- Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz és Rendelbintézet (Budapest)

valt. EU100 52.

Tamogatott indikaciok:

>> Masodvonalban alkalmazott gydgyszeres terapiara rezisztens (rohamszam-redukcié 50% alatt) 1-14 év kozo6tti epilepszias
gyermekek ketogen diétadjanak bevezetésére, folyamatos szakorvosi és dietetikus szakember altali kontroll mellett,

amennyiben egy hoénapos terapiat kévetd kontrollvizsgalat mar
kovetBen a rohamszam-redukcié 50% felett van, legfeljebb két évig

igazolja a hatasossagot és harom honapos terapiat

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités

Jogosultsag

Kijelélt intézmény
Kijel6lt intézmény szakorvosa

llletékes szakorvos
Gyermekneurologia

irhat
irhat

Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
-KETOCAL 2,5:1 LQ VANILIA iz0 SPEC. GYOGY. ELELM. 32x200 ml T/2600/2019
-KETOCAL 3:1 IZESITETLEN SPEC. GYOGY. ELELM. 1x300 g T/2917/2020
-KETOCAL 4:1 VANILIA iz0 SPEC. GYOGY. ELELM. 1x300 g T/2286/2017
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

-KETOCAL 4:1 iZESITETLEN SPEC. GYOGY. ELELM. 1x300 g T/2285/2017

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6 kédot): E7400, E7440, F8030, G4030, G4040, G4050

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)
- Petz Aladar Megyei Oktatd Korhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyoégyaszati Intézet (Budapest)

- Magyarorszagi Reformatus Egyhaz Bethesda Gyermekkorhaza (Budapest)

EU100 55.

Tamogatott indikaciok:

>> Sulyos tunetekkel jard (vérvizelés, sulyos vizelési panaszok, klinikailag bizonyitottan az alapbetegséggel 6sszefiiggd
csontfajdalmak), lokdlisan elGrehaladott vagy attétes hormondependens prostatarak kezelésére (Gleason score: >= 3-4,
TNM klasszifikacio: NO-1, M0-1) onkoteam (urolégus, klinikai onkolégus, sugarterapias szakorvos) dokumentalt javaslata
alapjan, egyidejd antiandrogén terapia melldzésével

>> Hormondependens prostatarak sugarterapiaja esetén adjuvans és neoadjuvans formaban onkoteam (urologus, klinikai
onkoldgus, sugarterapias szakorvos) dokumentalt javaslata alapjan, egyidejd antiandrogén terapia mell6zésével

>> Radikalis prostatectomiat kdvetd relapsusok kezelésére onkoteam (urolégus, klinikai onkolégus, sugarterapias szakorvos)
dokumentalt javaslata alapjan, egyideji antiandrogén terapia melldzésével

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Sugartherapia irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Urolégia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- FIRMAGON 120 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS 2x injekciés tivegben EU/1/08/504/002
INJEKCIOHOZ
- FIRMAGON 80 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ  1x EU/1/08/504/001

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot): C61
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valt. EU100 56.

Tamogatott indikaciok:

>> Sulyos, krénikus immun (idiopatias) trombocytopenias purpuraban (ITP) (BNO D6930) szenvedd felndtt betegek részére
(vérlemezkeszam 30x109/ alatt van és fokozott a vérzési rizikd), ha a kordbbi gydgyszeres (pl.: kortikoszteroiddal vagy
immunglobulinnal végzett) terapiara tartdsan nem reagalt és azt kdvetd splenectomiara refrakterré valt vagy ha a
splenectomia dokumentaltan (hematolégus-sebész-aneszteziolégus team véleménye alapjan) ellenjavallt, a kezelést fel
kell fiiggeszteni, ha a vérlemezkeszam négyheti, maximalis adag alkalmazasa mellett sem éri el a Klinikailag jelentds
vérzés elkeriiléséhez szilkséges szintet

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Haematoldgia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
-NPLATE 250 MIKROGRAMM POR OLDATOS INJEKCIOHOZ 1x250mcg poriiveg EU/1/08/497/001
-NPLATE 250 MIKROGRAMM POR ES OLDOSZER OLDATOS 1x250mcg poriveg +1 EU/1/08/497/005
INJEKCIOHOZ olddszeres eldretoltott

fecskendd+1 injekcids
Uiveg adapter+1 ta+1
fecskendd+4 alkoholos

torld

- REVOLADE 25 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/10/612/002
buborékcsomagolasban

- REVOLADE 50 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/10/612/005

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): D6930

Kijelolt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Békés Megyei Kézponti Kérhaz (Békés megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kozponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Kérhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Karolina Kérhaz és Rendel8intézet, Mosonmagyarévar (Gy6r-Moson-Sopron megye)

- Petz Aladar Megyei Oktatd Kérhaz, Gyor (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Markhot Ferenc Oktatokorhaz és Rendel8intézet, Eger (Heves megye)

- Szent Borbala Kérhaz, Tatabanya (Komarom-Esztergom megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktatdé Kérhaz (Somogy megye)

- Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Kérhazak és Egyetemi Oktatokérhaz (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)
- Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-Rendeldintézet (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)

- Tolna Megyei Balassa Janos Koérhaz (Tolna megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)

- Csolnoky Ferenc Kérhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Keszthelyi Kérhaz (Zala megye)

- Orszagos Vérellato Szolgalat (Budapest)
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Kijeldlt intézet

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)
- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektoldgiai Intézet (Budapest)

EU100 57.

Tamogatott indikaciok:

>> Hosszutava, elsddleges vagy masodlagos megeldzésként folyamatos alvadasgatld kezelés sziikségessége esetén,
legaldbb 3 hodnapos - megszakitas nélkili - EU90 4/al., 4/bl. vagy 4/cl. indikaciés pont szerinti jarobeteg-ellatas
keretében t6rténd terapia folytatasaként a kockazat fennallasanak idejére

>> amennyiben K-vitamin antagonistak adasa ellenjavallt vagy K-vitamin antagonistak adasa mellett legalabb grade II.
sulyossagu gastrointestinalis vagy hepaticus mellékhatas, vasculitis, cumarin necrosis, blue toe syndroma, normalis
vasforgalmi adatok mellett jelentkezd kifejezett hajhullas, INR érték alapjan - nem tlladagolasbdl adodd - vérzés
kialakulasa esetén,

>> splanchnicus vagy vena hepatica thrombosis esetén,

>> malignus daganatban szenvedd beteg részére egyéb jarulékos thrombogén tényezd (immobilitas, kemoterapia,
hormonterapia, angiogenezis-gatléd, thalidomid vagy lenalinomid kezelés, a daganat, annak attétje vagy nyirokpangas
altal okozott érkompresszid) fennallasanak id6tartamara, valamint korabbi vénas thromboembdlias epizddot kdvetden

>> varanddssag esetén:
- hosszitavu K-vitamin antagonistaval végzett kezelés folytatasaként,
- ha az eldzményben provokalé tényez8 nélkil vagy oestrogen kezelés miatt kialakult vénas thromboembolia vagy
a varandossag soran kialakult vénas thromboembolia szerepel,
- amennyiben a csaladi anamnézisben pozitiv és ismert homozygota FV Leiden vagy homozygota FIl G20210A
pontmutacié, kombinalt orokletes thrombosiskészség, klinikai és laboratériumi defnicionak megfeleld antifoszfolipid
betegség van

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Belgyogyaszat javasolhat és irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Gyermek hemato-onkolégia javasolhat és irhat

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Haematolégia javasolhat és irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Idegsebészet javasolhat és irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Kardiolégia javasolhat és irhat

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia javasolhat és irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Mellkassebészet javasolhat és irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Szivsebészet javasolhat és irhat

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Szilészet-ndgyogyaszat javasolhat és irhat

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Tlddgyobgyaszat javasolhat és irhat

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Ersebészet javasolhat és irhat

Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- CLEXANE 10000 NE (100 MG)/1 ML OLDATOS INJEKCIO

10x1ml eldretdltott

OGYI-T-04097/10

ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben

- CLEXANE 2000 NE (20 MG)/0,2 ML OLDATOS INJEKCIO 10x0,2ml eldretoltott OGYI-T-04097/02
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben

- CLEXANE 4000 NE (40 MG)/0,4 ML OLDATOS INJEKCIO 10x0,4ml eldretoltott OGYI-T-04097/04
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben

- CLEXANE 6000 NE (60 MG)/0,6 ML OLDATOS INJEKCIO 10x0,6ml eldretoltott OGYI-T-04097/06
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN fecskenddben
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Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- CLEXANE 8000 NE (80 MG)/0,8 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- CLEXANE FORTE 12 000 NE (120 MG)/0,8 ML OLDATOS
INJEKCIO ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- CLEXANE FORTE 15 000 NE (150 MG)/1 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- FRAGMIN 10.000 NE/0,4 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- FRAGMIN 12.500 NE/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- FRAGMIN 15.000 NE/0,6 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- FRAGMIN 2500 NE/0,2 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- FRAGMIN 5000 NE/0,2 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- FRAGMIN 7500 NE/0,3 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

10x0,8ml eldretoltott
fecskenddben
10x0,8ml eldretoltott
fecskenddben
10x1,0ml eldretoltott
fecskenddben
5x0,4ml eldretoltott
fecskenddben
5x0,5ml eldretoltott
fecskenddben
5x0,6ml eldretoltott
fecskendfben
10x0,2ml eldretoltott
fecskenddben
10x0,2ml eldretoltott
fecskendBben
10x0,3ml eldretoltott
fecskenddben

OGYI-T-04097/08

OGYI-T-04097/13

OGYI-T-04097/15

OGYI-T-04428/10

OGYI-T-04428/12

OGYI-T-04428/14

OGYI-T-04428/04

OGYI-T-04428/06

OGYI-T-04428/08

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6é kédot):

EU100 58.

Tamogatott indikaciok:

D689, 1260, 1269, 148, 16380, 16760, 1749, 1829,
1871, M3110, M3513, M3514, 0223, 2298

>> Rekurredlé vagy sulyos (hasmenés napi 10-szer vagy tébbszor fordul eld, vagy 15001 >/= fehérvértest/mcgL) clostridium

difficile fertdzések kezelésére

- metronidazol és vankomicin kezelés eredménytelensége, illetve rezisztencia esetén, vagy

- immunszupprimalt beteg részére, vagy

- olyan beteg részére, akinél a fertdzés miatt fel kellene fiiggeszteni az onkoldgiai vagy hematolégiai kezelést.

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités

Jogosultsag

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Infektolégia

irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

- DIFICLIR 200 MG FILMTABLETTA

20x1 adagonként perforalt EU/1/11/733/004

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6é kédot):

valt. EU100 59.

Tamogatott indikaciok:

A047, D849

>> Progressziv, lokdlisan elGrehaladott vagy attétes, differencialt (papillaris, follicularis,
carcinomaban szenvedd betegek kezelésére, akik refrakterek a radioaktiv jddkezelésre, amennyiben az alabbi kritériumok

fennallnak, onkoteam dokumentélt javaslata alapjan
- 18 évnél iddsebb beteg

- az elmult 16 honapon belll progredialt RECIST szerint (Response Evaluation Criteria in Solid Tumours - terapias

vélasz értékelési kritériumok szolid tumorok esetén)
- legalabb 1 mérheté RECIST lézié
- performance status ECOG 0-2
- megfeleld maj, vese és hematologiai paraméterek
- szérum TSH alacsonyabb, mint 0,5 mIU/L

Hurthle sejtes) pajzsmirigy
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A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Kijelélt intézmény
Kijelolt intézmény szakorvosa
Kijelolt intézmény szakorvosa

llletékes szakorvos
Endokrinologia
Klinikai onkolégia

irhat
irhat
irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

- NEXAVAR 200 MG FILMTABLETTA

112x

EU/1/06/342/001

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): C73

Kijelolt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Kenézy Gyula Egyetemi Kérhaz (Hajdu-Bihar megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatdékérhaz, Szombathely (Vas megye)

- Magyar Honvédség Egészségiigyi Kbzpont (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)
- Orszagos Onkologiai Intézet (Budapest)

EU100 60.

Tamogatott indikaciok:

>> Teljes vagy részleges hasnyalmirigy-eltavolitas esetén

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely

Szakképesités

Jogosultsag

Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet

Gastroenterolégia
Klinikai onkolégia
Sebészet
Sugartherapia

javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat
javasolhat és irhat

Haziorvos Megkdtés nélkl javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 hénap.
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- KREON 25.000 EGYSEG GYOMORNEDV-ELLENALLO KEMENY

KAPSZULA

100x hdpe tartalyban

OGYI-T-04231/03

Elfogadhaté BNO k6dok (beleértve az 6sszes azonosan kezd8d6 kédot): C25
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valt. EU100 61.

Tamogatott indikaciok:

>>
Olyan sulyos (eddigi kezelésekre nem reagalo), krénikus spontan urticariaban szenvedd 12 év feletti betegek kezelésére,
akik esetében
-legalabb 6 hdnappal ezel6tt diagnosztizaltak urticariat,
-definicid szerint kizart a pseudoallergidas, a gyogyszer- és egyéb allergiak, valamint a fertdzd gocok szerepe a
csalankiltés hatterében,
-legalabb 2 féle antihisztamin kezelést alkalmaztak, amelybdl a beteg egyet a maximalisan toleralhaté emelt dézisban
kapott legalabb egy hénapig,
-egyéb harmadik vonalbeli terapiat alkalmaztak, de a beteg nem reagélt r& megfelelden vagy nem tolerdlta annak
mellékhatésait,
-a tinetek jelenleg is aktivak és sulyosak (UAS7>=28 és DLQI>10).
A terdpia a 12. hét utan akkor folytathat6, amennyiben az UAS7 szerint mért betegség tiinetei legaldbb 10 ponttal javultak
a 12. heti kezelés végére.

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa BOrgyogyaszat irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- XOLAIR 150 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x eldretoltott EU/1/05/319/008
FECSKENDOBEN fecskend@ben
- XOLAIR 150 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ 1x EU/1/05/319/002

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kédot): L5010

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz, Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)

- Borsod-Abaluj-Zemplén Megyei Kozponti Kérhaz és Egyetemi Oktatékérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktatdé Kérhaz (Somogy megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)

- Csolnoky Ferenc Korhaz, Veszprém (Veszprém megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)

valt. EU100 62.

Tamogatott indikaciok:

>> ldiopathias pulmonalis fibrosisban (IPF) szenvedd felndttek kezelésére

A javaslatot kiallitd és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
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A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat
Kijelolt intézmény szakorvosa Tluddgyodgyaszat irhat
Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
-ESBRIET 267 MG KEMENY KAPSZULA 252x1 adagonként EU/1/11/667/002
perforalt
buborékcsomagolasban
- OFEV 100 MG LAGY KAPSZULA 60x EU/1/14/979/002
buborékcsomagolasban
- OFEV 150 MG LAGY KAPSZULA 60x EU/1/14/979/004

buborékcsomagolasban

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddd kédot): J84

Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kozponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)
- Csongrad Megyei Mellkasi Betegségek Szakkorhaza, Deszk (Csongrad-Csanad megye)

- Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktaté Kérhaz, Székesfehérvar (Fejér megye)

- Petz Aladar Megyei Oktaté Kérhaz, Gydr (Gydr-Moson-Sopron megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Matrai Gyogyintézet (Heves megye)

- Tuddgyogyintézet Térokbalint (Pest megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Szombathely (Vas megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Orszagos Koranyi Pulmonoldgiai Intézet (Budapest)

valt. EU100 63.

Tamogatott indikaciok:

>> Serduldk és gyermekek akut lymphoblastos leukaemiajanak (ALL) kezelésére

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény Gyermek hemato-onkol6gia irhat
Kijelolt intézmény llletékes szakorvos irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- XALUPRINE 20 MG/ML BELSOLEGES SZUSZPENZIO 1x100ml Gvegben +1 EU/1/11/727/001
livegadapter+2 oralis
fecskendd

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot): C91
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Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei K6zponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Markusovszky Egyetemi Oktatdékérhaz, Szombathely (Vas megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Dél-pesti Centrumkérhaz - Orszagos Hematolégiai és Infektolégiai Intézet (Budapest)

- Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati Intézet (Budapest)

EU100 64.

Tamogatott indikaciok:

>> N. meningitidis C szerocsoportja altal okozott invaziv meghetegedés megel6zése céljabdl 2 éves korig

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Haziorvos Megkotés nélkil irhat
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyobgyaszat irhat
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam
-NEISVAC-C ~SZUSZPENZIOS INJEKCIO ELORETOLTOTT 1x0,5ml eldretoltott OGYI-T-08389/01
FECSKENDOBEN fecskenddben ta nélkal

vagy két thvel

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddé kédot): Z298

valt. EU100 65.

Tamogatott indikaciok:

>> El6rehaladott Parkinson-kér esetén A Parkinson betegségcsoport diagnosztikajanak és kezelésének finanszirozasi
eljarasrendjében meghatarozottak szerint.

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag

Kijelélt intézmény llletékes szakorvos irhat

Kijelolt intézmény szakorvosa Neurolégia irhat

Termék név Kiszerelés Torzskdnyvi szam
- DACEPTON 10 MG/ML OLDATOS INJEKCIO PATRONBAN 5x patronban OGYI-T-22316/11
-DACEPTON 5 MG/ML OLDATOS INFUZIO 1x5darab injekcios OGYI-T-22316/10
tivegben

- DUODOPA 20 MG/ML+5 MG/ML INTESZTINALIS GEL 7x100ml pvc zsékban OGYI-T-10543/01
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Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

Kijeldlt intézet

G20

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Borsod-Abauj-Zemplén Megyei K6zponti Korhaz és Egyetemi Oktatokérhaz (Borsod-Abauj-Zemplén megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyoérgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)

- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

valt. EU100 66.

Tamogatott indikaciok:

>> Perzisztald sulyos eozinofil asthma bronchiale kiegészito kezelése céljabdl - a finanszirozasi eljarasrendekrol sz6lé
miniszteri rendeletben meghatarozott finanszirozasi eljarasrend (felnottkori asthma bronchiale) alapjan.

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Kijelélt intézmény Tlddgyogyaszat javasolhat és irhat
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Tluddgyodgyaszat javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 4 honap.
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- CINQAERO 10 MG/ML KONCENTRATUM OLDATOS INFUZIOHOZ
- CINQAERO 10 MG/ML KONCENTRATUM OLDATOS INFUZIOHOZ

- FASENRA 30 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

- FASENRA 30 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

-NUCALA 100 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
FECSKENDOBEN

-NUCALA 100 MG OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

-NUCALA 100 MG POR OLDATOS INJEKCIOHOZ

1x10ml injekcios tivegben

EU/1/16/1125/001

1x2,5ml injekcids Gvegben EU/1/16/1125/002

1x elGretoltott
fecskenddben

1x eldretoltott injekcios
tollban

1x elGretoltott
fecskenddben

1x eldretoltott injekcios
tollban

1x injekcios Gvegben

EU/1/17/1252/001

EU/1/17/1252/002

EU/1/15/1043/005

EU/1/15/1043/003

EU/1/15/1043/001

Elfogadhaté BNO kédok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6é kédot):

EU100 67.

Tamogatott indikaciok:

J4590

>> Aromataz-inhibitorral kombinalva hormonreceptor-pozitiv, human epidermalis névekedési faktor 2 (HER2)-
negativ, lokalisan eldrehaladott vagy metasztatikus emldrakos betegek kezelésére, akik korabban még nem
részesiltek aromataz-inhibitor vagy CDK4/6-gatl6 kezelésben eldrehaladott betegségiikre. Pre- vagy
perimenopausaban 1évs ndk esetében az endokrin terapiat luteinizalé hormon-releasing hormon (LHRH)

agonistaval kell kombinalni.

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités

Jogosultsag

Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia

irhat

2020.11.01.
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Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- IBRANCE 100 MG KEMENY KAPSZULA 21x EU/1/16/1147/003
buborékcsomagolasban
pvc/pctfe/pvc/al

- IBRANCE 125 MG KEMENY KAPSZULA 21x EU/1/16/1147/005
buborékcsomagolasban
pvc/pctfe/pvc/al

-IBRANCE 75 MG KEMENY KAPSZULA 21x EU/1/16/1147/001
buborékcsomagolasban
pvc/pctfe/pvc/al

- KISQALI 200 MG FILMTABLETTA 63x EU/1/17/1221/005
buborékcsomagolasban
(pctfe/pvc)

- VERZENIOS 100 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/18/1307/012
buborékcsomagolasban
(pctfe/pelpvc/alu)

- VERZENIOS 150 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/18/1307/014
buborékcsomagolasban
(pctfe/pelpvc/alu)

- VERZENIOS 50 MG FILMTABLETTA 28x EU/1/18/1307/010
buborékcsomagolasban
(pctfe/pelpvc/alu)

Elfogadhaté BNO k6dok (beleértve az 6sszes azonosan kezd6d6 kédot): C50

EU100 68.

Tamogatott indikaciok:

>> Kezdeti endokrin-alapl kezelésként, egy aromataz-inhibitorral kombinalva, a postmenopausaban |év6 noknél a
hormonreceptor (HR)-pozitiv, human epidermalis névekedési faktor-receptor 2 (HER2)-negativ, lokalisan eldrehaladott
vagy metasztatizalé eml6rak kezelésére

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarébeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Klinikai onkolégia irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm
- KISQALI 200 MG FILMTABLETTA 63x EU/1/17/1221/005
buborékcsomagolasban
(pctfe/pvc)

Elfogadhaté BNO k6dok (beleértve az 6sszes azonosan kezddd6 kédot): C50

EU100 69.

Tamogatott indikaciok:

>> Az 1 év alatti gyermekek K-vitaminnal torténd kezelésére.

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag

Haziorvos Megkdtés nélkil irhat
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A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Jarobeteg szakrendelés/Fekvbbeteg gyogyintézet Csecsemd-gyermekgyobgyaszat irhat
Termék név Kiszerelés Torzskényvi szdm

- KONAKION 2 MG/0,2 ML PAEDIATRIC OLDATOS INJEKCIO

- KONAKION INIET OS 2 MG/0,2 ML INJEKCIO (PHOENIX)

5x0,2ml ampulla

OGYI-T-04204/03

+széajfecskendd mianyag

talcan és dobozban
5x

008776066 (olasz)

- KONAKION MM 2 MG LOSUNG (HUNGAROPHARMA) 5x0,2 ml 42976.00.00 (DE)

- KONAKION MM PAEDIATRIC 2 MG/0,2 ML OLDATOS INJEKCIO  5x 42976.00.00
(PHARMAROAD)

- KONAKION MM PAEDIATRIC 2 MG/0,2 ML ORAL/LV. 5x0,2 ml 34009 348 646 3 6
(HUNGAROPHARMA)

- KONAKION PRIMA INFANZIA 2 MG/0,2 ML ORALE E INIETTABILE  5x AIC n*008776066
(PHARMAROAD)

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

EU100 70.

Tamogatott indikaciok:

E5610, 2298, 7299

>> Szisztémas szklerézisban masodlagos Raynaud-szindromaval vagy fennallé digitalis fekélybetegségben

szenvedd betegeknél, akik:

- korébban részesiiltek kalcium-csatorna blokkolé vagy pentoxifillin kezelésben, vagy ezekre

kontraindikaltak, illetve intoleransak

- els@ észleléskor vagy kdvetés soran 1 éven beliil >/= 3 heg van jelen/keletkezett vagy 1 éven belil 1 aktiv,

fajdalmas fekélye van/volt
- vagy ujjperc felszivodas klinikai vagy radiolégiai jelei megjelentek.

A javaslatot kiallito és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités

Jogosultsag

Ill. progresszivitasi szint( fekvGbeteg gyogyintézet Allergolégia és klinikai immunolégia

Ill. progresszivitasi szint( fekvGbeteg gyogyintézet Reumatoldgia

javasolhat és irhat
javasolhat és irhat

Haziorvos Megkotés nélkil javaslatra irhat
Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.
Termék név Kiszerelés Toérzskényvi szam

- STAYVEER 125 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/13/832/002
buborékcsomagolasban

-STAYVEER 125 MG FILMTABLETTA 56x hdpe palackban EU/1/13/832/006

-STAYVEER 62,5 MG FILMTABLETTA 56x EU/1/13/832/001
buborékcsomagolasban

- STAYVEER 62,5 MG FILMTABLETTA 56x hdpe palackban EU/1/13/832/005

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

2020.11.01.
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valt. EU100 71.

Tamogatott indikaciok:

>> Az egészségugyi szolgaltatasok Egészségbiztositasi Alapbdl torténd finanszirozasanak részletes szabalyairdl szolo
43/1999. (Ill. 3.) Korm. rendelet szerinti intézményi regisztracios listan szerepld, bizonyitottan meddd parok asszisztalt

reprodukcios kezeléséhez

>> A *-gal jelélt gyogyszerek az Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet altal, a 2005. évi XCV.
torvény 25. § (6) bekezdése alapjan kiadott engedély birtokaban rendelhetéek kiemelt tAmogatéssal

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendel6 orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités

Jogosultsag

Kijelolt intézmény

Kijel6lt intézmény szakorvosa

Illetékes szakorvos

Sziilészet-ndgyogyaszat

irhat

irhat

Termék név

Kiszerelés

Toérzskényvi szam

- BEMFOLA 150 NE/0,25 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

- BEMFOLA 225 NE/0,375 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

- BEMFOLA 300 NE/0,50 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

- BEMFOLA 450 NE/0,75 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

- BEMFOLA 75 NE/0,125 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

- CETROTIDE 0,25 MG POR ES OLDOSZER OLDATOS
INJEKCIOHOZ (ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN)

- CHORAPUR 5000 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS
INJEKCIOHOZ

- CRINONE 80 MG/G HUVELYGEL
- CYCLOGEST 400 MG HUVELYKUP
* - DIENOGEST ALVOGEN 2 MG FILMTABLETTA

* - DIPHERELINE SR 3,75 MG POR ES OLDOSZER RETARD
SZUSZPENZIOS INJEKCIOHOZ

- FOSTIMON HP 75 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS
INJEKCIOHOZ

-FOSTIMON HP 75 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS
INJEKCIOHOZ

- GONAL-F 300 NE/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

- GONAL-F 450 NE/0,75 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

- GONAL-F 75 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ

- GONAL-F 900 NE/1,5 ML OLDATOS INJEKCIO ELORETOLTOTT
INJEKCIOS TOLLBAN

- GONAPEPTYL 0,1 MG/ML OLDATOS INJEKCIO
-LUVERIS 75 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ
-MENOPUR 75 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ

-MENOPUR 75 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS INJEKCIOHOZ

2020.11.01.

1x eldretoltott injekcios
tollban +1 injekcids ta
1x eldretoltott injekcios
tollban +1 injekcios ti
1x eldretoltott injekcios
tollban +1 injekcids ta
1x el@retoltott injekcids
tollban +1 injekcios ti
1x eldretoltott injekcios
tollban +1 injekcids ta
1x injekcios Uvegben

3x porliveg+oldoszeriiveg

15x applikator
15x szalagcsomagolasban

84x
buborékcsomagolasban
1x
porampulla+oldészerampu
lla

10x injekcios
tiveg+oldészerampulla

1x injekcios
liveg+olddszerampulla
1x0,5ml el6retdltott
injekcios tollban +8 db td
1x0,75ml elGretoltott
injekcios tollban +12 db td
1x injekcios Gvegben
+1xolddszeres eldretoltott
fecskend@ben

1x1,5ml el6retdltott
injekcios tollban +20 db td
7x1ml Giveg fecskenddben

1x poriveg

10x
porampulla+oldészerampu
lla

5x
porampulla+oldészerampu
lla

EU/1/13/909/002

EU/1/13/909/003

EU/1/13/909/004

EU/1/13/909/005

EU/1/13/909/001

EU/1/99/100/001

OGYI-T-23003/02

OGYI-T-20730/02
OGYI-T-23174/02
OGYI-T-23416/02

OGYI-T-08169/01

OGYI-T-06503/02

OGYI-T-06503/01

EU/1/95/001/033

EU/1/95/001/034

EU/1/95/001/025

EU/1/95/001/035

OGYI-T-21047/01
EU/1/00/155/004
OGYI-T-08742/02

OGYI-T-08742/01
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Termék név

Kiszerelés

Torzskdnyvi szam

- MERIOFERT KIT 75 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS
INJEKCIOHOZ

-MERIOFERT KIT 75 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS
INJEKCIOHOZ
* -NORCOLUT 5 MG TABLETTA
- OVALEAP 300 NE/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO
- OVALEAP 450 NE/0,75 ML OLDATOS INJEKCIO
- OVALEAP 900 NE/1,5 ML OLDATOS INJEKCIO
- OVITRELLE 250 MIKROGRAMM OLDATOS INJEKCIO

ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

- OVITRELLE 250 MIKROGRAMM/0,5 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT FECSKENDOBEN

- PERGOVERIS (300 NE + 150 NE)/0,48 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

- PERGOVERIS (450 NE + 225 NE)/0,72 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

- PERGOVERIS (900 NE + 450 NE)/1,44 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

- PERGOVERIS 150 NE/75 NE POR ES OLDOSZER OLDATOS
INJEKCIOHOZ

- PROLUTEX 25 MG OLDATOS INJEKCIO
*  -PROVERA 10 MG TABLETTA
*  -PROVERA 5 MG TABLETTA
- PUREGON 300 NE/0,36 ML OLDATOS INJEKCIO
- REKOVELLE 12 MIKROGRAMM/0,36 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN
- REKOVELLE 36 MIKROGRAMM)/1,08 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

- REKOVELLE 72 MIKROGRAMM/2,16 ML OLDATOS INJEKCIO
ELORETOLTOTT INJEKCIOS TOLLBAN

* - SUPREFACT OLDATOS INJEKCIO
* - TUBANIS 2 MG FILMTABLETTA

* - TUBANIS 2 MG FILMTABLETTA
- UTROGESTAN 100 MG HUVELYKAPSZULA
-UTROGESTAN 200 MG LAGY HUVELYKAPSZULA

* - VISANNE 2 MG TABLETTA

* - VISANNE 2 MG TABLETTA

* - ZAFRILLA 2 MG TABLETTA

* - ZAFRILLA 2 MG TABLETTA

10x injekciés Givegben
1x injekcios Gvegben

20x
buborékcsomagolasban

1x0,5ml patronban +10 db

injekcids ta
1x0,75ml patronban +10
db injekcios tl

1x1,5ml patronban +20 db

injekciés ta

1x eldretoltott injekcios
tollban

1x0,5ml el6retdltott
fecskend@ben
1x0,48ml eldretoltott
injekcids tollban +5 db
injekcios ta

1x0,72ml eldretoltott
injekcids tollban +7 db
injekcios ta

1x1,44ml eldretoltott
injekcios tollban +14 db
injekcids ta

1x

porampulla+oldészerampu

lla

7x injekciés lGivegben
30x atlatszo
buborékcsomagolasban
30x atlatszo
buborékcsomagolasban
1x patronban +7 tQ toll
nélkdl

1x eldretoltott injekcios
tollban +3 injekcios ti
1x el@retoltott injekcids
tollban +6 injekcios ti
1x el@retoltott injekcids
tollban +9 injekcios ti

1x5,5ml injekciés livegben

28x
buborékcsomagolasban
84x
buborékcsomagolasban
30x
buborékcsomagolasban
15x
buborékcsomagolasban
28x
buborékcsomagolasban
(pvc/al fémfolia)

84x
buborékcsomagolasban
(pvc/al fémfdlia)

28x
buborékcsomagolasban
84x
buborékcsomagolasban

OGYI-T-22799/03

OGYI-T-22799/01

OGYI-T-03453/01

EU/1/13/871/001

EU/1/13/871/002

EU/1/13/871/003

EU/1/00/165/008

EU/1/00/165/007

EU/1/07/396/004

EU/1/07/396/005

EU/1/07/396/006

EU/1/07/396/001

OGYI-T-22435/05
OGYI-T-01242/04

OGYI-T-01242/03

EU/1/96/008/038

EU/1/16/1150/004

EU/1/16/1150/005

EU/1/16/1150/006

OGYI-T-04400/05
OGYI-T-23548/01

OGYI-T-23548/02

OGYI-T-06628/01

OGYI-T-06628/03

OGYI-T-21199/01

OGYI-T-21199/02

OGYI-T-23484/01

OGYI-T-23484/02

Elfogadhaté BNO kodok (beleértve az 6sszes azonosan kezdddo kodot):

2020.11.01.
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Kijeldlt intézet

- Pécsi Tudomanyegyetem (Baranya megye)

- Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kozpont (Csongrad-Csanad megye)
- Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont (Hajdu-Bihar megye)

- Somogy Megyei Kaposi Mér Oktaté Kérhaz (Somogy megye)

- Pannon Reprodukcios Intézet és Szolgaltato Kft., Tapolca (Veszprém megye)

- KAALI Ambulans N&gy6gyaszati Intézet Kft., Budapest (Budapest)

- Forgéacs Intézet Egészséglgyi és Szolgaltato Kft., Budapest (Budapest)

- Sterilitas Egészséguigyi Ellato Kft., Budapest (Budapest)

- KAALI Ambulans N&gyogyaszati Intézet Kft., Budapest (Budapest)

- Semmelweis Egyetem (Budapest)

- Eszak-K&zép-budai Centrum, Uj Szent Janos Kérhaz és Szakrendeld (Budapest)
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